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PRESENTA CIÓN 

La rapidez ele los cambios demogrdficos y «le las variables relacionadas con la 
salud materno-infantil producidos en el país en las últimas décadas, conlleva la 
necesidad de contar con información actualizada y real, con el ánimo ele medir los 
factores que han incidido en dichos cambios y que sirva de base en la elaboración 
de planes y proyectos de desarrollo económico y social dirigidos especiabnente a 
los grupos poblacionales mas necesitados. 

La in[brmación recolectada en la Encuesta Nacional de Demog rafía y Salud 1995 
(ENDS-95), cuyos principales resultadas se consignan en este documento, 
constituye un valioso aporte para dichos fines, puesto que propol'ciona b~formación 
sobre las características generales de la población colombiana y de sus hagares, 
características de las mujeres en edad fértil, fecundidad, planificación familiar, 
nupcialidad y exposición al riesgo ele embarazo, preferencias de fecundidad, 
mortalidad infantil y en la niñez, salud materno-infantil, lactancia y nutrición de 
niños y nladres, conocimiento sobre el SIDA y.~Jrmas de prevención y violencia 
doméstica. 

Aunque el aeervo ele datos que aquí se presenta es amplio, se hace necesarío 
continuar el proceso de análisis, con el fin de profundizar algmlos temas y cuyos 
resultados dardn lugar a exl)licaciones más cko'as concretos sobre la presenta- 
ción de determinados aspectos o fenómenos. 

Al presenmr los resultados de esta importante investigación, PROFAMILIA quiere 
resaltar el reconocimiento institucional a las familias 3' nu!/eres que fuelwn 
entrevismdas, proporcionatvn la información e hicietvn J~tctible el desarrollo del 
estudio. 

De igual manera, se debe destacar la es forzada labor de las supervisoras, críticas, 
encuestadoras y conductores quienes en forma muy eficiente, salvando dificultades 
de toda índole, muchas veces en lugares peligrosos, lograron entregar la totalidad 
de los cuestionarios, debidanlente diligenciados, dentro de los términos que se les 
había fijado. También se debe reconocer la diligencia del grupo que realizó la 
crítica 3' la entrc«la de datos al computador. 

Todas las anteriores personas no hubieran podido realizar susJimciones en forma 
tan sati,~Jhctoria, si no hubieran estado orientadas y asistidas por el personal de la 
Dirección de Planeación e hlvestigación de PROFAMILIA que, con stt alta 
calificación técnica, supo planear 3' dírigir el desarrollo del estudio. 

Finabnente, no sería justo dejar de reconocer la inlportante participación técnica 
de Macro International, Inc. que suministró asesoría a través de «los ele sus 
fimcionarios colombianos: Luis HetTlando Ochoa y Guillermo Rojas 

Gracias a todo este grupo ele gente 3' a la dedicación de las directivas de 
PROFAMILIA que proporcionaron el apoyo logístico indispensable para la 
realización «le la encuesta, el país ahora puede contar con esta ímportante fi«ente 
de datos. 

Gabriel Ojeda Ph.D. 
Director de Planeación e Investigación 
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RESUMEN GENERAL 

Antecedentes 

La reducción de la fecundidad en Colombia Ira hecho que 
se disminuya en forma relatiwt la población menor de 15 
años y se aumente la población adulta, especia/mente de 
los mayores de 65 años. En 1995 el 34 por ciento de la 
población de los hogares ticne menos de 15 años, 61 por 
cicnlo eslán entre los 15 y los 64 años y 5 po» ciento 

tienen 65 años y más. El 68 por ciento de la población es 
urbano. Las mujeres representan 52 por ciento del total 
de la población. 

Los hogares tienen un tamaño promcdío de 4.4 personas 
por hogar. El 23 por ciento de ellns tienen jefatura 
femenina. 

El nivel educativo de hombres y mujeres es similar, 
observándose las mayures díferencias a favor de los 
hombres entre los mayores de 50 años. En la actualidad 
la asistencía escolar es igual paro ambos generos. La zona 
urbana presenta mejores condiciones que la zona rural en 
cuanto al enrolamiento escolar se refiere. • 

Características Generales 

Las mujeres en edad fiSttíl se concentran más que la 
población general en las zonas urbanas, sean ellas 
capitales de deparlamentns u otras cabeceras municipales. 
Más de la mitad vive en las capitales y 22 por ciento en 
olras cabeceras; lan sólo una de cada cuatro vívc en zonas 
rurales. 

El analfabetismo de las mujeres varía entre uno por 
ciento en Cali, Medellín y Bogotá, y 14 por ciento en 
Bolívar, Sucre y CÓrdoba. 

Tres de cada cinco mujeres trabajaron durante el último 
año, pero 10 por ciento dejaron de trabajar por algún 
molívo. El 41 por ciento de las mujeres urbanas y 26 por 
ciento de las rurales tmbajarou todo el año 5 o más dias 
a la semana. A las mujeres rurales se les ofrecen menos 
trabajos pcrmanentes y remunerados, que a las mujeres 
urbanas. La tercera parte de las mujeres trabajadoras 
tienen niños menores de 6 años. 

Fecundidad 

La tasa de fecundidad total para el período 1992-1994 
(tres años anteríores a la encuesta~ es de 3 lrijos por 
mujer, con 2.5 para la zo[la urbana y 4.3 pant la rural. La 
tasa del Litoral Pacífico duplica a la que tienen las 
grandes ciudades. 

'El mayor cspacianriertto entre nacimientos se da en el 
Valle del Cauca, con casi 4 años, y el menor en el Litoral 
Pacífico y cn BolfvmTSucre/Córdoba. 

Las nmjcres tienen sus primeros hijos, en promedio, a los 
22 años, con grandes diferencias según el nivel de 
educación. 

El 17 pot" ciento dclas adolescentes de 15-19 años han 
estado embarazadas: 13 por ciento ya han sido madres y 
4 por ciento están esperando su primer hijo. 

Determinantes de la Fecundidad 

En la ENDS-95 se recolectó información sobre diversos 
factores determinantes de los niveles y tendencias de la 
fecundidad en Colombia: (I) la nupcialidad y exposición 
al riesgo de embarazo, (2) infcrtílidad natural postparto, 
(3) preferencias rcproductivas y (4) uso de métodos 
antíconceptivos. 

Nupcialidad y Exposición 
al Riesgo de Embarazo 

El 55 por ciento de las mujeres en edad Iërtil vive en 
estado de unión conyugal. Casi la cuarta parte de estas 
nmjeres son convivicntes. Antes de los 30 años de edad 
las proporciones tic mujeres en unión libre superan a las 
de casadas; despuds de los 30 las proporciones se invier- 
ten. Mientras 8 de cada 10 muje~vs de 15-19 años son 
solteras, despuds de los 40 años sólo una de cada diez 
permanece sohcra. Las separadas amncntan de 10 por 
ciento a los 20-24 años a una de cada cinco a los 45-49 
años de edad. 
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En los c inco años anteriores a la encuesta las mujeres 
tuvieron 2 años y medio de exposición marital. El 
porcentaje de meses en unión de las menores de 30 años 
se reduce drásticamente a lncdida que aumenta el nivel 
educativo; si se tmnan, por ejemplo, las mujeres de 20-24 
años, aquéllas con educación superior estuvieron expnes- 
tas 7 meses en promedio, en eonlparación con 33 meses 
para aquéllas sin educación. 

La edad mediana a la primera relación sexual os cercana 
a los 20  años. Casi una de cada diez mujeres tuvieron usa 
primera relación antes de los 15 años y un poco más de 
la mitad antes de los 20 años. Las mujeres con educación 
superior la tuvieron 6 años más tarde que aquéllas sin 
instrucción. 

Las mujeres tuvieron su primera unión, en promedio, casi 
. a los 22 años. El  nivel educat¡w~ genera grandes dilizren- 

cias en la edad a la primera unión y las mujeres urbanas 
entran dos años más tarde a la unión que las rurales. En 
la región Atlántica y en Anlinquia (sin Medell ín) las 

mujeres se unen (los años antes que en Medellín o 
Bogotá. 

Cuatro de cada cinco nmjeres han tenido relaciones 
sexuales alguna vez en su vida y más de la mitad de las 
xnnjcres estuvo sexuahnente activa en las cuatro semanas 
anteriores a la encuesta. Entre las últimas se encuentran 
una de cada cuatro de las que no reportaron uso anticon- 
ceptivo y una de cada diez de las que nunca han estado en 
unión. Pero la gran mayoría de las mujeres que usan 
métodos son sexuahnente actiwls. La  mayor parte de las 
mujeres que no tuvieron actividad sexuaI se encontraban 
en abstinencia por razones diferentes al pos(parto. 

La  no susceptibilidad al ríesgo de embarazo, que en gran 
proporción depende de la duración de la amenorrea, es 
superior al año solamente en Cauca/Naríño. 

Una  de cada diez mujeres mayores de 30 años se pueden 
clasificar como menopáusicas y más del 80 por ciento 
serían infértiles. La abstinencia prolongada es muy baja, 
no l legando al 3 por ciento entre las mujeres de mayor 
edad. 

Infertilidad 

La mitad de las mujeres entrevistadas reinician su vida 
sexual luego de 2 meses del nacimiento de un hijo. La 
amenorrea postparto duro en promedio 6 meses y las 
mujeres se mantienen en abstinencia sexual por casi 6 
meses en promedio. En consecuencia, el período de no 
susceptibilidad al riesgo de un nuevo embarazo se estima 
en alrededor de 9 meses en promedio. 

Preferencias Reproduetivas 

Los ideales sobre el número de hijos y sobre el tamaño de 
la familia inlluyen sobre la fecundidad de las mujeres. 
Dos de cada cinco mujeres en unión indicaron que no 
querían tener más hijos; si a 6stas se añaden las usuarias 
de esterilización, la proporción sube a 67 por ciento• La  
cifro aumenta con el número de hijos vivos y con la edad 
do la mujer. La proporción de las que desean tener un 
híjo en los dos próximos años es del 13 por ciento, 
aunque alcanza al 71 por ciento de las nulíparas. La mitad 
de las mujeres de 15-19 años desea tener un hijo durante 
los próximos dos años, proporción quc disminuye con la 
edad hasta menos del uno por ciento enlrc las mayores de 
40  años. 

El número ideaI de hijos entre todas las nmjeres es de 2.5 
y entre las xnujcres en unión de 2.7 hijos. El prmnedio 
tiende a disminuír entre las mujeres más jóvenes y con el 
mayor nivel educativo, en tanto que aumenta con el 
número de hijos vivos• La región Atlántica tiene como 
ideal casi 3 hijos, mientras que en Cali el ideal son 2.2 
hijos. 

Del letal de hijos nacidos en los últimos cinco años, uno 
de cada cinco n~ fué deseado• Más de la mitad de los 

nacidos a las mujeres inayores de 35 años, o con un orden 
de nacimiento cuarto o más, no fueron deseados. Una de 
cada cuatro mujeres hubiera querido tenerlo pero más 
tarde, en tanto que inás de la mitad fueron hijos deseados. 
Uno de cada tres primogdnitos fue concebido en forma 
inw~luntaria. Puede decírse que el 46  por ciento de los 
nacimientos ocurridus en los cinco últimos años no 
fueron deseados en el monlento de la concepción. 

Si la tasa de fecundidad obscrvada se redujera a los 
niveles de la fecundidad deseada, en el Litoral Pacífico se 
tendría una tasa in[Erior a la que hoy tiene el país y la de 
la zona rural sería 35 por ciento inferior a la actual• 

Plani f icac ión Fami l iar  

Conocimiento y Uso de Métodos 

El conocimiento de lndlodos anticonceptivos en Colom- 
bia eslá muy generalizado. Casi el ciento por ciento do 
las mujeres han oído hablar de métodos modernos de 
regulación de la fecundidad. Los métodos más conocidos 
son la pfldora, el cond6n, la esterilización femenina y el 
dispositivo intrautcrino (DIU). 
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El 72 por ciento de las mujeres unidas manifestó estar 
usando métodos en 1995. Este nivel de uso representa un 
aumento importante en comparación con los niveles 
observados en encuestas anteriores: 64 por ciento en 
1986 y 66 por ciento en 1990. Si bien el mayor  aumento 
entre 1990 y 1995 se registró en el uso de la esterilizaci6n 
al pasar del 21 al 26 por ciento (un aumento de un punto 
porcentual por año), también el uso del condón aumentó 
de forma considerable (del 2 al 4 por ciento). La píldora 
y el DIU continuaron disminuyendo su participación 
relativa en el conjunto de métodos usados, pero son 
usados por más del 20 por ciento de las mujeres. 

La abstinencia periódica sólo es empleada por el 5 por 
ciento de las mujeres unidas, pero una de cada cuatro 
usuarias de ritmo no sabe en qu6 momento del ciclo 
ulenstrual son mayores los riesgos de embarazo. 

La  mayur prevalencia de uso de métodos se encuentra 
entre las mujeres de mayor nivel de instrucción y las resi- 
dentes en tas zonas urbanas; a nivel subregional ,qobresale 
la ciudad de Cali, donde alrededor del 69 por ciento de 
las mujeres usan métodos modernos y 13 por ciento usan 
otros métodos. 

El  sector privado en Colombia,  especialmente PRO- 
FAMILIA,  desempeña un papel predominante en el 
suministro de anticonceptivos, con una cobertura de casi 
las tres cuartas partes de las usuarias actuales de métodos 
modernos de planificación familiar. Como era de espe- 
rarse, las droguerías constítuyen la principal fuente para 
los l lamados métodos de suministro (píldora, inyección. 
condón y métodos vaginales). 

La Necesidad de Planificación Familiar 

Una proporción importante del uso de métodos en 
Colombia (tres cuartas partes) se utiliza con fines de 
l i m i t a r  la descendencia y una cuarta parte para espaciar 
mejor los hijos. Dado este patrón de preferencias repro- 
ductivas en Colombia hacia la limitación del tamaño de 
la familia, es de esperarse que continúe el incremento en 
el uso de anticonceptivos modernos, entre las inujcres 
que todavía tienen necesidad no satisfecha de métodos. 

El 70  por ciento de las nmjercs en tmión y que no practi- 
cata la anticoncepción manifestaron su intención de 
hacerlo en el futuro, en una gran proporción (47 por 
ciento) en los próximos 12 meses. Los métodos más 
populares entre estas mujeres son la esterilización y la 
píldora, cada uno de los cuales fué mencionado por 22 
por ciento de las entrevistadas. 

Los resultados indican que el 8 por ciento de las mujeres 
colombianas en unión conyugal tienen necesidad insatis- 
fecha de planificación familiar.  Para casi 3 de cada 5 de 
estas mujeres la necesidad sería con el fin de l imitar la 
familia, lo cual es consistente con los altos niveles de no 
deseo ~le más hijos de la población colombiana.  

A nivel subregional, los mayores niveles de necesidad 
insatisfecha se encuentran en la costa Atlántica,  el Litoral 
Pacflico y Tolima,  Huila y Caquetá (más del 10 por 
ciento) y los menores en Cali, Bogotá,  Medell ín,  Antio- 
quia, Antiguo Caldas y la región Oriental (entre 4 y 6 por 
ciento). 

Mortalidad Infantil 

Niveles y Diferenciales 

En el período 1990-1995 la tasa de mortalidad infantil 
para el país se estima en 28 por mil; en la zona urbana es 
de 26 por mil y en la rural de 32 por mil. Los hijos de 
mujeres con educación primaria presentan una tasa casi 
6 veces más alta que la de los Ifijos de mujeres con 
educación superior. 

Los diferenciales en la mortalidad infantil por lugar de 
residencia son notables. Para el período 1985-1995,  la 
tasa del Litoral Pacífico (61 por mil) es dos veces mayor  
que la del país. También es alta en el Antiguo Caldas, y 
en las subrcgiones conformadas por Caucw'Nariño y 
Atlántico/CaaagemL En cambio la tasa de Medel/ /n es 
sólo de 18 por mil. 

Alto Riesgo Reproductivo 

La ENDS-95  permite estimar en qué medida la morta- 
lídad eta Colombia es sensible a los patrones reproduc- 
tivos de la población, ca lo que se refiere a edades 
extremas de la madre al nacimiento de los hijos (menores 
de 18 o de 35 o más años), intervalos cortos entre nací- 
intentos (menos de 24 meses), y orden de nacimiento 

mayor de 3. 

El 45 por ciento de los nacimientos en los 5 años que 
precedieron la encuesta ocurrieron en condiciones de 
riesgo elevado de mortalidad; dos terceras partes de éstos 
nacieron con un solo riesgo de mortalidad y el resto con 
riesgos combinados. Las categorías de riesgos más 
importantes son los interwdos cortos, de menos de 24 
meses (I 1 por ciento de los nacimientos) y el nacimiento 
de orden mayor a 3 ( I 0 por ciento). 
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Si bien apenas el 14 por ciento de los nacimientos pre- 
sentan en Colombia riesgos combinados de orden de 
nacimiento de 4 o mayor e intervalos de nacimiento me- 
nores de 24 meses, estos nacimientos tienen riesgos de 
mortalidad más de 2 veces mayores que los que tienen los 
nacimientos sin riesgos combinados. 

Salud  Materno- In fant i l  

Cuidado Prenatal 

Casi cuatro de cada cinco mujeres que tuvieron híjos en 
los últimos cinco años contaron con asistencia médica 
prenatal y tres de cada cuatro tuvieron atención médica 
en el parto. Mientras 77 por ciento de las mujeres tuvie- 
ron sus hijos en instituciones de salud, 22 por ciento 
tuvieron partos domiciliarios; estos últimos ocurrieron 
especialmente en las zonas rurales. 

Según la declaración de la madre, tres de cada cinco 
niños tuvieron peso normal al nacimiento y 79 por ciento 
piensan que tenían un tamaño como el promedio o 
mayor. Más de la mitad (56 por ciento) tuvieron parto 
normal, 27 por ciento se enfrentaron a un trabajo de parto 
prolongado y 26 por ciento sufrieron sangrado excesivo; 
las infecciones wlginales se le presentaron al 5 por ciento 
de las mujeres y 2 por ciento convulsionaron. Las propor- 
ciones de parto prolongado, sangrado excesivo e infec- 
ciones vagi nales se presentan más altas para los niños que 
murieron después del nacimiento. 

Vacunación 

Entre los niños de 12 a 59 meses se observa que 51 por 
ciento han sido totalmente inmunizados. El 90 por ciento 
recibió la vacuna contra la tuberculosis (BCG), 92 por 
ciento tiene la primera dosis de DPT y 93 por ciento la 
primera dosis de Polio. Las terceras dosis de DPT y de 
Polio las han recibido alrededor del 70 por ciento. 

Las coberturas de vacunación son mayores para los niños 
menores de un año que para los que tienen entre uno y 
dos años. 

Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) 

Uno de cada cuatro niños tuvo infección respiratoria 
aguda durante las dos semanas anteriores a la encuesta y 
28 por ciento presentaron fiebre. Los niños que tuvieron 
enfermedad diarréica aguda, durante el mismo lapso, 
fueron 17 por ciento; 2 por ciento de éstos presentaron 
diarrea con sangre. Un poco más del 10 por ciento de 
quienes tuvieron diarrea no recibió ningún tratamiento. 

Diarrea y Rehidratación Oral 

La prevalencia de la diarrea en las 2 semanas anteriores 
a la ENDS-95 (17 por ciento) fue mayor a la encontrada 
en 1990 (12 por ciento). 

Los sobres de rehidrataci6n oral son conocidos por el 95 
por ciento de las madres, pero sólo el 45 por ciento los 
us~ durante las últinms dos semanas, con diferencias 
según las características de las madres o de los niños. Por 

ejemplo, más del 40 por ciento de los niños menores de 
1 año recíbieron sobres de rehidratación oral. Y mientras 
cas~ 2 de cada 3 niños con diarrea recibió SRO en Atlán- 
tico/Cartagena, apenas I de cada 3 recibió en Guajira/Ce- 
sar/Magdalena. 

Lactanc ia  y Nutr i c ión  

Lactancia 

La lactancia es una práctica generalizada en Colombia, 
pero disminuye rápidamente con la edad del niño. A uno 
de cada cuatro niños les dan leche materna durante el 
primer dia; los nacidos en la casa gcnerahnente reciben 
el pecho desde el momento en que nacen. El prmnedio de 
meses de lactancia entre los niños menores de tres años 
es de 11 meses. 

Nutrición 

Entre los menores de cinco años 15 por ciento sufren de 
desnutrición crónica o retardo en el crecimiento en talla 
para la edad, ah'ededor del uno por ciento sufre de 
desnutrición aguda o emaciación (adelgazamiento 
exagerado para la estatura) y el 8 por ciento sufre de 
desnutrición global o bajo peso para la edad. 

El nivel de desnutrición cróníca relativamente bajo a 
nivel del país enmascara grandes dil~rencias geográficas. 
La desnutrición crónica afecta, sobre todo, a los niños 
Cauca y Nariño, en tanto que los del Litoral Pacífico 
presentan las mayores proporciones de emaciación. Las 
dos regiones costeras y la zona rural, son las más afecta- 
das por la desnutrición global. 

Conoc imientos  sobre  el S I D A  

Debido a las campañas que se estuvieron pasando hace 
algún tiempo por la radio y por la televisión colombianas, 
muchas personas luto oído hablar del Síndrome de 
lnmuno Deficiencia Adquirida o SIDA; sin embargo, ésto 
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no garantiza que los contenidos de la campaña le lleguen 
con claridad a toda la gente. Todavía hay mujcrcs que no 
saben que algunas personas que parecen saludables pue- 
den tener el virus del VIH, o que el SIDA es una enfer- 
medad fatal. Pese a clip, tl'CS de cada cuatro mujeres 
saben que se puede evitar usando el condón y la rnitad 
piensa que se evita teniendo un solo compañero sexual. 

Once por ciento de las I]lUjel 'CS c r e e  que sus riesgos de 
contraer la en fcrmedad son altos y 9 por ciento reconoció 
una probabilidad moderada. 

Violencia Doméstica 

En los úhimos años el Estado colombiano está tratando 
de frenar el problema de la violencia dentro de la fanrilia. 
Además de crear más instítuciones de defensa legal, 
recientemente se ban ofrecido penas de cárcel para los 
maridos que ejerzan violencia física contra sus compañe- 
ras. Mientras la tercera parte (.le las raujeres en unión son 
ultrajadas de palabra, la violencia física se ejerce contra 
una de cada cinco y 6 por ciento ha sufrido violencia 
sexual, más de la mitad de la cifra obtenida en la ENDS- 
90. 

Las mujeres conoccn las instituciones donde pueden 
demandar a los cónyuges que ejercen violencia contra 
ellas o sus hijos, pero sólo 27 por ciento de las que han 
sido golpeadas las utilizart, aunque en mayor proporción 
que cinco años atrás (11 por ciento). 

Una do cada cuatro nrt(iercs dice que sus hijos han 
presencíado episodios de violencia en el hogar y casi 
todas gS[áll dc acuerdo con quc la violencia los afecta en 
forma negativa. Del 28 por ciento que dice quc ella o su 
marido castigan a los hijos, más de la mitad [os golpea o 
los trata en forma cruel. Esta violencía reproduce la que 
ella misma sufrió en su hogar de origcrc los híjos que 
más son golpeados, son hijos de mujeres que a su vez 
fueron golpeadas por sus padres. 

Conclusiones y 
Recomendaciones 

El proceso dè concentración de la población colombiana 
en la zona urbana y, especialmente, en las grandes ciuda- 
des, ha hecho más asequibles los servicios de salud y 
planificación familiar. Persisten las deficiencias en la 
conexión de los servicios básicos de electricidad, agua 
potable y alcantarillado, en las zonas rurales y algunas 
urbanas. Se observa una amplia cobertura educativa, con 
mejoras sustanciales en el nivel de las mujeres, lo que ha 

contríbuido positivarnente a los cambios observados en 
la mortalidad y [Ecundidad. 

El aumento de servicíos básicos, especiahnente para la 
adecuada eliminaciónde excretas en la zona rural podría 
incjorar substanciahncnte los niveles de salud en la 
población. 

Fecundidad y Planificación Famil iar  

La li~cundidad ha estado disminuyendo desde mediados 
de los años 60: en los últimos 15 años la disminución fue 
de un bijo por mujer. 

El uso de métodos anticonceptivos se ha incrementado 
notablemente. En la actualidad 72 por ciento de las 
mujeres en unión usan métodos. 

Dados los patrones de prelErencias rep(oductivas en 
Colombia, es de esperar que continúe el notable incre- 
ntentn en el uso de antíconceptivos, entre las mujeres que 
aún no los usan. 

La proporción de embarazos no deseados es alta y la 
mayoría de mujcrcs, sobre todo en los grupos sociales 
menos fiWnl'ecidos, manifiesta su deseo de no tener más 
hijos. 

El uso actual de métodos anticonceptivos entre las 
utujeres colombianas va más dirigido a la limitación del 
número de bÜos que al espaeiamiento entre ellos. 

Es recomendable que las campañas de educación creen 
conciencia de la importancia de materializar los ideales 
del tamaño de la familia y un espaciaraíento mayor entre 
los híjos como medidas de prevención de la mortalidad 
infantíl y materna. 

Salud y Mortalidad Materno-lnfantil 

La mortalidad inlhntil ha disminuido apreciablemcntc, 
pero es d e csperurse, si se controlaran los factores de 
ricsgo obstétrico vinculados con los patrones actuales de 
rcproducción, que podría descender aún más, para lo cual 
se requeriríu la :unpliación de los servicios de salud y 
planificacíón fantiliar u las madres que ya tienen más de 
3 hijos, espcciahncntc aquellas mujeres que están tenien- 
do hijos con intervalos menores de 24 meses. Para ello 
sería necesario reforzar la visión de la planificación 
familiar como un componente básico de salud pública. 
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La atención profesional durante la gestación ha seguido 
en aumento, pero todavía uno de cada cinco nacimientos 
ocurren como partos domiciliarios. Se requerirán esfuer- 
zos especiales para mejorar la atención institucional de 
partos en las zonas rurales y en el Litoral Pacífico. 

Los niveles de inmunización contra enfermedades de la 
niñez son altos, pero los níveles de vacunación completa 
son todavía bajos en algunas poblaciones y no hay la 
adecuada continuación de las terceras dosis en los casos 
que se requieren. 

Se observan disminucioncs en los niveles de la desnu- 
trici6n entre los niños menores de 5 años, pero entre los 
niños de mujeres con menos de educación secundaria los 
niveles son todavia inaceptablemcntc elevados. 

Es recomendable diseñar programas especiales de 
alimentación y nutrición en ciertos departamentos, en 
particular en Cauca/Nariño, donde la desnutrición crónica 
presenta los niveles más altos del país. 

Conclusiones y Recomendaciones Generales 

En general, ENDS-95 permite documentar que sc han 
producido muchas mejoras en el campo de la educación. 
la salud y la planificación fainiliar, pero a su vez detecta 
y confirma los profundos desniveles entre las diversas 
subpoblacionos. Los servicios están concentrados en las 
capitales de los departamentos, donde se encuentran las 
condiciones más favorables. En la zona rural de Colom- 
bia persisten situaciones desfavorables con altos niveles 
de fecundidad y de mortalidad infantil, baja cobertura de 
vacunaciones y niveles de desnutricidn relativamente 
altos. 

Se recomieuda reforzar las fuentes estadísticas, lhnda- 
mentalmente las encuestas por muestreo, para podcr 
Imcer el seguimiento adecuado de la situación social del 
país, sobre todo en 1o relacionado con la salud y la 
planificación familiar, con el fin de facilitar la identifi- 
cación de los grupos de riesgo obstetrico y el seguimiento 
de los programas de desarrollo. 
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DATOSBÁSICOS 

I n d i c a d o r e s  D e m o g r á f i e o s ,  1 9 9 5  ( C i f r a s  d e l  D e p a r -  

t a m e n t o  N a c i o n a l  d e  P l a n e a c i ó n )  

Pob lac ión  total  ( en  m i l l o n e s )  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 6 . 0  
Pob lac ión  u r b a n a  (porcen ta je )  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  7 1 . 0  
T a s a  de  c r e c i l n í e n t o  d e  la  pob lac ión  (po rcen ta j e )  . . . . . . . . . . . . .  1.8 
A ñ o s  r eque r idos  pa ra  q u e  se  dup l íque  l a  pob lac i6n  . . . . . . . . . . . .  39  
T a s a  de  n a t a l i d a d  (por  1 ,000 hab i t an tes )  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  26 .5  
T a s a  de  m o r í a l i d a d  (por  1 ,000 hab i t an t e s )  . . . . . . . . . . . . . . . . . .  5 .8  
E s p e r a n z a  de  v ída  a l  n a c e r  (años)  . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . .  69 .7  

E n c u e s t a  N a c i o n a l  d e  D e m o g r a f í a  y S a l u d ,  1 9 9 5  

Población de la muestra 
M u j e r e s  de  15 a 4 9  años  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  11 ,140  
N i ñ o s  nac idos  e n  6 h i m o s  5 años  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  5 , 029  
S o b r e v i v i e n t e s  m e n o r e s  de  5 años  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  4 , 8 7 2  
N i ñ o s  v ivos  de  12-23  meses  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 .020 

C a r a c t e r [ s t i c a s  básica_s I 
Po rcen t a j e  u r b a n o  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  7 5 . 0  
Po rcen t a j e  con  m e n o s  de  e d u c a c i ó n  s e c u n d a r i a  . . . . . . . . . .  4 0 . 0  

Matrimonio y otros determinante.s de la fecundidad 
Porcen t a j e  de  m u j e r e s  a c t u a l m e n t e  un idas  . . . . . . . . . . . . . .  54 .7  
Po rcen t a j e  q u e  h a n  es tado  un idas  a l g u n a  v e z  . . . . . . . . . . .  67 .8  
Para  m u j e r e s  2 5 - 4 9  años :  

E d a d  m e d i a n a  a la  p r i m e r a  un ión  . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 1 . 4  
E d a d  m e d i a n a  a l  p r i m e r  n a c i m i e n t o  . . . . . . . . . . . . . . .  22.  I 

D u r a c i ó n  m e d i a  d e  la  a m e n o r r e a  postpar to ( en  meses  2 . . . . .  5 .4  
D u r a c i 6 n  m e d í a  de  la  a b s t i n e n c i a  pos tpar to  (en  ineses )  2 . . .  4 .7  

Fecundidad 
T a s a  total  de  f e c u a d i d a d  3 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 .0  
N ú m e r o  m a d i o  de  n iños  nac idos  v ivos  de  m u j e r e s  

4 0  a 4 9  a ñ o s  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 .8  

Preferencias reproductivlLs 
Porcen t a j e  de  m u j e r e s  a c t u a l m e n t e  un idas :  

Q u e  no  desea  t e n e r  m å s  h i jos  ( e x c l u y e n d o  
las  m u j e r e s  e s t e r i l i z a d a s )  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  4 0 . 9  

Q u e  desea  pos t e rga r  e l  n a c i n l i e n t o  s i g u i e n t e  mås  
infis de  2 a ñ o s  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  16.7 

N ú n l e r o  m a d i o  idea l  de  h i jos  para  las  mu je r e s  
de  15 a 4 9  años  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 .5  

C o n o c i m i e n t o  y u s o  d e  m é t o d o s  a n t i c o n c e p t i v o s  
Porccu ta j e  d¢2 las  m u j e r e s  a c t u a b n c u t e  uu idas :  

Q u e  conoce  a l g ú n  mdlodo  m o d e r n o  . . . . . . . . . . . . . . . .  99 .9  
Q u e  a c l u a h n e n t e  usa  un  m é t o d o  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  72 .2  

Pf ldora  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  12.9 
Díspos i l ivo  i n t r a u l e r i n o  ( I ) I U )  . . . . . . . . . . . . . . . .  I1.1 
Inyecc iones  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 .5  
M é t o d o s  v a g i n a l e s  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1.4 
C o a d ó n  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  4 .3  
E s l e r i l i z a c í ó n  f e m e n i n a  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  25 ,7  
R i t m o  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  5 .2  
R e t i r o  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  5 .8  
O t ros  mdtodos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 .2  

M o r t a l i d a d  y s a l u d  m a t e r n o - i n f a n t i l  
T a s a  de  m o r t a l i d a d  i n f an t i l  4 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  28  
T a s a  de  m o r t a l i d a d  de  m e n o r e s  de  c inco  años  4 . . . . . . . . . . . . .  3 6  

Atención m a t e r n a  
Porcen ta j e  de  n a c i m i e n t o s  cuyas  m a d r e s  r e c i b i e r o n :  s 

A l c n c i ó n  de  un méd ico ,  e n f e r m e r a ,  aux i l í a r ,  
o s an i t a r io  du ran t e  e l  e m b a r a z o  . . . . . . . . . . . . . . . . .  82 .6  

A l e n c i 6 n  de  un méd ico ,  e n f e r m e r a ,  a u x i l i a r ,  
o s an i t a r io  du ran t e  e l  par to  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  84 .6  

Vacunación 
Porcen ta j e  de  if iños 12 a 23  meses  de  edad  con 

t a r j e t a  de  v a c u n a c i ó n  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  61 .8  
Porcen ta j e  de  n iños  12 a 23  meses  de  edad  q u e  h a  

l e n i d o  al menos  u n a  dosis  de  v a c u n a  . . . . . . . . . . . . . . . .  97 .8  
Po rcen t a j e  de  n iños  12 a 23  meses  d e  edad  q u e  h a  rec ib ído:  « 

B C G  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  9 1 . 2  
IgPT ( las  t res dos is)  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  74 ,  I 
Pol io  ( las  t res dosis)  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  73 .  I 
S a r m n p i 6 n  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  7 3 . 6  
Todas  las  vacunas  7 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  56 .2  

P r e v a [ e n c i a  d e  e n f e r m e d a d e s  en menores d e  5 años 
Porcen ta j e  de  n iños  con d ia r rea  :~ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  16.7 
Porcen ta j e  de  n iños  con d ía r rea  l r a t ados  con sobres 

de  reh id ra tac íón  ora l  (SRO)  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  4 4 . 5  
Porcen ta j e  de  n iños  e n f e r n l o s  con 1RA 9 . . . . . . . . . . . . . . . . .  24 .3  

Lactancia infantil y nutrición en la niñez 
Durac í6n  m e d i a  de  la  l ac t anc i a  ( en  m e s e s )  2 . . . . . . . . . . . . . .  12.8 
Pn rcen lg j e  de  n iños  de  0 a I meses  a l n a m a m a d o s  . . . . . . . . . .  9 8 . 0  
Porcen ta j e  de  n iños  de  4 a 5 meses  a m a m a n t a d o s  . . . . . . . . . .  83 .7  
Porcen ta j e  de  n iños  tic II) a 11 meses  a m a m a n t a d o s  . . . . . . . .  52 .8  
Porcen ta j e  de  n iños  i neno re s  de  c inco  años  con 

desnu t r i c ión  c rón ica  lo . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  15.0 

N u t r i c i ó n  de  las  m a d r e s  II 
Po rcen ta j e  de  nmdres  con t a l l a  m e n o r  de  145 c m s  . . . . . . . . . .  5 .4  
Ind ice  de  m a s a  coq~mal  m e n o r  de  18.5 . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 ,7  

t M u j e r e s e u  edad  fér í i l  
2 ESf i lnac i6n  con e l  md todo  tic p r e v a l e n c i a - i n c i d e n c i a  con  los 

n a c i m i e m o s  en  los 3 6  meses  an te r io re s  a l a  e n c u e s t a  
3 T o m a n d o  c o m o  base  los par ios  de  m u j e r e s  de  15 a 4 9  años  d u r a n t e  

los t res  a ñ o s  q u e  p reced i e ron  la  e n c u e s t a  ( 1992  a 1995  a p r o x i m a -  
damcn tc )  

# D e f u n c i o n e s  por  cada  1.000 nac idos  v ivos  pa ra  e l  per íodo de  c inco  
afit)s p receden te  a In cucues l a  ( 1 9 9 0  a 1995 a p r o x i m a d a m e n t e )  

5 T o m a n d o  c o m o  base  los u a c i l n i e n t o s  octnTidns d u r a n t e  los c inco  
años autel [ores a ]a ellc[les[a 

6 h l f o r m a c i 6 n  o b l e n i d a  del  ca rne t  de  v a c u n a c i ó n  y de  l a  i n f o m m -  
c ión proporcionada por  Ja Iiladre 

7 Inc luye  B C G .  t res  dosis  de  pol io ,  t res  dosis  de  D P T ,  y s a r m n p i ó n  
Niños  m e n o r e s  de  c inco  anos  cuyas  m a d r e s  dec l a r a ron  q u e  aqud-  
[los t uv i e ron  d i a r r ea  d t t r an le  las  dos  s e m a n a s  an t e r i o r e s  ~ l a  e n c u -  
es ta  

9 N iños  e n f e r m o s  con tos a c o m p a ñ a d a  de  r e sp i rac ión  ag i t ada .  
du ran t e  las  dos s e m a n a s  q u e  p reced i e ron  l a  e n c u e s t a  

Io Porcen ta j e  de  níños con t a l l a  ín fe r ior  a l a  e spe rada  pa ra  su  edad .  
basado  en  u n a  d ís t r ibuc ión  e s t á n d a r  

I~ T o m a n d o  c o m o  base  a las m u j e r e s  con h i j o s  nac idos  v ivos  e n  los 5 
años  an te r io re s  a l a  e n c u e s t a  

X X X [ I I  



I N D I C A D O R E S  P A R A  L A  C U M B R E  M U N D I A L  S O B R E  L O S  N I Ñ O S  
Colombia,  1995 

Indicador  Valor 

M E T A S  BASICAS 

M O R T A L I D A D  I N F A N T I L  
Tasa de mortalidad ínfantil 1990- i 995 
Tasa de mortalidad de menores de 5 años 1990-1995 

DESNUTRICIÓN EN LA NIÑEZ 
Niños menores de 5 años con desnutricí6n crónica t 
Niños menores de 5 años con desnulrición aguda (emaciaeión) 2 
Niños menores de 5 años con desnutrición global ~ , 

A B A S T E C I M I E N T O  DE AGUA Y E L I M I N A C I O N  DE EXCRETAS 
Hogares con agua a menos de 15 minutos 
Hogares con inodoro 4 

EDUCACION BÁSICA 
Mujeres 15-49 años con primaria completa 
Hombres 15-49 años con primaría completa 
Niñas 6-12 años que asisten a la escuela 
Niños 6-12 años que asisten a la escuela 
Mujeres 15-49 años analfabetos 

NINOS EN CONDICIONES DIF íCILES 
Niños menores de 5 años que son huerfanos 
Niños que no viven con la madre 
Niños en hogares con un solo adulto 

28.3 
35.7 

15.0 
1.4 
8.4 

92.8 
81.0 

75.4 
72.6 
91.4 
89.7 
95.2 

õ.6 
I I ,6  
4.9 

METAS DE APOYO 

SALUD DE LA M U J E R  
Espaciamiento de los nacimientos 

Nacimientos en últimos 5 años con intervalo de menores de 24 meses 
Ma te rn idad  Segura  

Nacímientos últimos 5 años con atención prenatal por médico 
Nacimientos en últimos 5 años con atención prenatal en primeros 3 meses 
Nacimientos en dhimos 5 años con asistencia médíca de[ parto 
Nacimientos en últimos 5 años con parto en ínslitución médica 
Nacimientos en últimos 5 años con ríesgo elevado de mortalidad 5 

Planificación Familiar  
Uso de anticoncepciún entre mujeres en unión 
Necesídad insatisfccha de planificación familiar entre mujeres en uníón" 
Necesidad insatisfeeña para evítar un nacimiento de afio riesgo 7 

N U T R I C I Ó N  
Madres con bajo índice de masa corporal ~ 
Niños con peso bajo al nacer 
Niños menores de 4 meses con lactancia exclusiva 

SALUD I N F A N T I L  
Lactancia  exclusiva 

Niños vivos de 0-35 meses 
Vacunación 

Niños menores de 5 años cuya madre tuvo vacunacíón antitetánica 
Niños de 12-23 meses vacunados contra el sarampión 
Níños de 12-23 meses con todas las vacunas 

Tra tamiento  de la Diarrea  con Terapia  de Rehidratación Oral  (TRO) 
Niños menores de 5 años con diarrea en últimas 2 semanas tratados con TRO 

Atención de Enfermedades Respiratorias Agudas (ERA) en Servicios de Salud 
Niños menores de 5 años con ERA en últimas 2 semanas llevados a servicios de salud 

29.5 

82.5 
60.7 
84.5 
76.8 
44.8 

72.2 
7.7 
5.0 

3.8 
7.2 

15.4 

4.9 

80.1 
84. I 
65.5 

49.7 

48.7 

Nola: Las tasas (le mortalidad están expresadas en deftmciones por mil nacidos vívos; los demás ifldicadores son porcentajes. 
~Talla deficíente para la edad. 
7Peso deficiente [»ara la talla. 
~Peso deficieme para la edad. 
Incluye inodoro conectado a alcantarilla, a pozo séptico y otros. 

5Nacimientos de madres muy jóvenes, madres de 35 años O Inás, madres con 3 o más hijos nacimiento anteríor hace 
[llcno• d~ 24 Illeses. 

~'Mtt]cres que no usan anficoncep¢i6n y que no desean más hijos o cuyo dltimo embarazo no fue deseado. 
7MtÖc~s que no usan anficoncepcíón y que estån en riesgo de concebír mi hijo en una calegorfa de riesgo elevado de 
nmrtalidad: nmdre muy joven, madre de 35 o más, madre con 3 o más hijos, nacinúento anterior hace menog de 24 ineses. 

~EI índice de masa corporal mide la obesidad o delgadez conlrolando por la talla. El punlo de corle para definir mujeres en 
riesgo es 18.5. Una mujer de 147 cms de estatura estada en el grupo de riesgo si su peso fuera menor de 40 kgs y en el caso 
de quíenes midierao. 160 cms. estaríau en riesgo aquéttas con peso inferior a 47.4 kgs. 
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CAPíTULO I 

p 

INTRODUCCION 

1.1 Introducción 

La Encuesta Nacional de Demografía y Salud (ENDS-95) de Colombia fué realizada por PROFAMILIA 
en el primer semestre de 1995, enmarcada en el conjunto de encuestas de esta índole que se han venido 
desarrollando en el país desde la década de los años setenta y dentro de la tercera ronda internacional del 
programa de Encuestas sobre Demografía y Salud (DHS), ejecutado por Macro International, Inc. en Calverton, 
Maryland. 

La financiación de los costos locales de la ENDS-95 la hizo PROFAMILIA con fondos propios y con 
recursos adicionales de USAID en Washington y la Misión en Colombia a través del programa DHS; el Fondo 
de Población de las Naciones Unidas (UNFPA); la Federación Internacional de Planificación Familiar (IPPF); 
el Acceso a la Anticoncepción Voluntaria y Segura (AVSC International); el Instituto Colombiano de Bienestar 
Familiar (ICBF), al igual que otras entidades nacionales. 

La ENDS-95 tuvo por objeto recoger información sobre temas de población y de salud familiar, para 
que sirvan de insumos en la elaboración de planes de desarrollo económico y social y para dirigir la acción 
hacia los grupos de población más desprotegidos. 

La ENDS-95 permite estimar los niveles y observar las tendencias de las principales variables 
demográficas, asi como sus determinantes o variables explicativas y los diíerenciales por región, subregión, 
zona urbana o rural y por características socio-económicas; medir la demanda de los servicios de salud y estimar 
la necesidad insatisfecha de planificación familiar; valorar la cobertura de inmunización de los niños: estimar 
la proporción de personas afiliadas a la seguridad social en salud y hacer estimaciones sobre el número de 
personas discapacitadas. 

La principal diferencia con la ENDS-90, realizada también por PROFAMILIA, es la inclusión en esta 
nueva encuesta de la sección de Peso y Talla. Los equipos de peso (básculas digitales, marca SECCA 770) 
y talla (tallímetros SHORR para medir niños y adultos), fueron donad0s por el programa DHS a PROFAMILIA. 

1.2 Organización de la Encuesta 

Población bajo estudio 

La ENDS-95 es una encuesta de hogares de cobertura nacional que obtiene información sobre la vivienda 
y el hogar, la composición y las caracterfsticas de todos los miembros del hogar. En la entrevista individual, 
se obtiene información de las mujeres en edad fértil y de sus hijos menores de cinco años. 

Muestra 

Para la recopilación de los datos la ENDS-95 utilizó una submuestra de la Muestra Maestra de la 
población colombiana desarrollada por PROFAMILIA que tiene como marco muestral el Censo de 1985 pero 
con un esquema de actualización a la fecha de la encuesta. Una descripción detallada de la Muestra Maestra 
y el procedimiento de selección de la submuestra para la ENDS-95 se encuenu'an en el Apéndice A. Los errores 



de muestreo se incluyen en el Apéndice B. El número de hogams y de mujeres en 1}1 submuestra para la ENDS-95 
se detallan en el Cuadro 1.1. 

Cuadro 1.1 Hogares y muieres en edad fértil en la submuestra de la ENDS-95 

Hogares potenciales, ocupados y encucstados y mujczes eIegib[es y entrevistadas. Colombia 1995 

Residencia 

Hogarcs en la SLIb]llL]es[ra Mujeres en la submuestra 

Encues- Tasa de Entre- Tasa de 
Potenciales Ocupados tados respuesta j E[egibles vistadas respuesta 2 

Zona 
Urbana 8,412 7.720 7.091 9[.8 8.988 8,292 92.3 
Rural 3.730 3.215 3.021 94.0 3.098 2,848 91.9 

Región 
Atl5ntíca 2,566 2.396 2.328 97.2 3,071 2,909 94.7 
Oriental 2,127 1.838 1,754 95.4 1,949 1.820 93.4 
Central 3,339 2,950 2,749 93.2 3,190 2.939 92.1 
Pacífica 2,149 1,936 1,780 91.9 2,107 1.957 92.9 
Bogotá 1.961 1.815 1,501 82.7 1.769 1,515 85.6 

Total 12,142 10,935 10,112 92.5 12,086 11,140 92.2 

qlogares encuestados sobre ocupados 
2Mujeres entrevistadas sobre elegibles 

La Muestra Maestra de PROFAMILIA es una muestra probabilística y multietápica y está compuesta 
por los hogares de la población civil, no institucional, del conjunto del país. La Muestra Maestra está confonnada 
por seis (6) submuestras de 1,020 segmentos y, aproximadamente, 11,000 hogares cada una. Tales segmentos 
y hogares están distribuídos en 61 municipios, obtenidos probabilísticamente del total de los municipios de 
los departamentos del país, anteriores a los que se incorporaron en 1991. Esto quiere decir que la ENDS-95 
no incluye los anteriormente denominados Territoríos Nacionales. El universo de la Muestra Maestra equivale, 
aproximadamente,  al 97 por ciento de la població.n nacional. 

Para la selección de la muestra el pafs se dividió en seis regiones, con un mfnimo de 4,000,000 de 
habitantes y en 14 submgiones, con un mínimo de 800,000 habitantes. Para efectos comparativos con encuestas 
anteriores, aquí se presentan las cinco regiones tradicionales. Las subregioues no son exactamente iguales a 
las que se utilizaron en 1990: en ese año el departamento del Atlántico constituía una subregión y 
Bolfvar/Sucre/Córdoba otra; en 1995, Atlántico y el norte de Bolívar constituyen una subregión, mientras que 
el resto del departamento de Bolívar se anexa a Sucre/Córdoba para conformar otra subregión. En 1990 
Chocó/Cauca/Nariño eran una subregión, otra era Valle del Cauca con Cal i, en tanto que Cal i era otra subregión; 
en 1995, se tiene una subregión conformada por Chocó y los municipios costeros de los departamentos de 
Valle, Cauca y Nariño, denominada Litoral Pacífico; Valle sin Buenaventura y sin Cali y Yumbo es otra 
subregión, Cal i con Yumbo conforma una subregión propia y el resto de Cauca/Nariño, otra (véase el Cuadro 
1.2). 

Cuestionarios 

La ENDSA-95 utilizó un Cuestionario de Hogar, que contiene información sobre la vivienda y sobre 
todas las personas del hogar y un Cuestionario Individual, para ser aplicado a todas las mujeres en edad fértil 

i(15-49 años de edad) del hogar. 
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Océano Atlántico,, 

Venezuela 

Océano Pacífico 

Región 
Central 

Ecuador Brasil 

Colombia y sus Regiones 
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El Cuestionario Individual, en su parte básica, es una adaptación del cuestionario modelo del programa 
DHS para la tercera ronda de su programa mundial de encuestas. Esto permite hacer comparaciones con las 
encuestas de 1986 y 1990 para Colombia y con otros países. Se incluyeron otros modulos de importancia para 
Colombia relacionados con ht violencia familiar, SIDA y el peso y talla de niños y madres. También se incluyeron 
preguntas adicionales sobre cumplimiento de las recomendaciones del uso de ciertos métodos de planificación 
familiar. 

Cuadro 1.2 Regiones y subregiones en 1990 y 1995 

Departamentos y ciudades en la clasíficación de subregioncs en 1990 y 1995 

Región Subregiones en 1995 Subregiones en 1990 

AIIántica Guajira/Cesar/Magdalena 
Atlántico/Bolívar Norte 
Bolfw/r Sur/Sucre/Córdoba 

Idelll 
Allántico 
Bi)lívar/Sucre/Córdoba 

Oriental Santandcr/Norte de Santander Idem 
Boyacfi/Cundinamarca/Meta Idem 

Central Mede[[ín A.M. (incluye Valle de Aburrá) 
Antioquia (sin MedelIín A.M.) 
An~.iguc, Caldas: Caldas/Risara[d~ffQuindíe, 
Tolim~~JHuila/Caquetá 

Idcill 
Anlioquia I 
lden~ 
ldem 

Pacífica Cali-Yumbo Idcm 
Valle del Cauca (sin Cali-Yumbo y sin zona costera) Valle del Cauca 2 
Cauc,'u'Nariño (sin la costa Pacífica) Chocó/Cauca/Narifio 
Litoral Pacífico: Chocó/Costa de Valle/Cauca/Narífio Idem 

Bogotá Bogotå Distrito Capital, Soacha Bogotá, D.E. 

JEa los cuadros de resultados Antioquia incluía a Medell/n. 
2El Valle incluía a Cali. 

El Cuestionario de Hogar se diseñó para incluir, además de los temas en el cuestionario modelo, algunas 
preguntas sobre temas requeridos por el país, como las referemes a los discapacitados. Se diseñó, además, 
una sección adicional, para recoger la información de peso y talla de los niños del hogar no incluidos en el 
Cuestionario Individual, sea porque la madre estaba ausente o había fallecido, o porque la edad de las madres 
estaba por fuera del rango 15-49 años de edad. 

Principales Temas lnvestigados 

Con la información del Cuestiomwio de Hogar es posible establecer ciertos índices sobre la calidad 
de vida, realizar estudios de familia y hacer estimaciones sobre la mortalidad femenina (método de orfandad 
materna). En este cuestionario se investigan las características de la vivienda (conexión a los servicios públicos, 
combustible utilizado para cocinar, servicios y bienes durables con los que cuentan las personas del hogar, 
material predominante del piso de la vivienda, número de cuartos para dormir); y las características de cada 
uno de los miembros del hogar (sexo, edad, parentesco cota el jefe, orfandad materna, estado conyugal, nivel 
educativo y asistencia escolar, actividad económica, seguridad social, prewtlencia de personas discapacitadas, 
tipo de discapacidad y servicios que reciben). 
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El Cuestionario Individual incluye temas demográficos tales como fecundidad y mortalidad infantil 
y en la niñez, migración de las mujeres en los últimos cinco años, nupcialidad y preferencias de fecundidad. 
Incluye además temas de salud reproductiva y salud infantil: prevalencia de uso de métodos anticonceptivos 
e historia de uso y discontinuaci6n de métodos a partir de enero de 1990; demanda, costos y satisfacción con 
los servicios de planificación familiar; atención del embarazo y del parto; htctancia materna y alimentación 
complementaria; inmunizaciones; prevalencia de ciertas en fermedades entre la población infantil y su tratamiento; 
peso y talla de niños menores de cinco años y sus madres; peso y talla para mujeres embarazadas con o sin 
niños menores de.cinco años; conocimientos y formas de prevenir el SIDA y violencia intrafamiliar. 

La ENDS-95 contiene algunas secciones o preguntas no incluidas eu 1990: forma de utilización de 
la píldora anticonceptiva; costos de la píldora, la esterilización, el DIU y el NORPLANT; mes y año de la 
inserción del DIU o de la implantación del NORPLANT, controles para estos dos métodos, cuándo fué el último 
control y cuánto pagó por él; lugares de atención de los servicios de planificaci6n familiar y satisfacción con 
los servicios recibidos; lugar de expedición del carnet de vacunación y lugar de aplicaci ón de la última vacuna. • 
Si las embarazadas han asistido a algún programa de control del embarazo; si las lactautes recibieron charlas 
sobre lactancia materna antes del nacimiento del niño; y, por último, peso y talla. 

Los niveles de desnutrición se pueden medir a partir de los datos sobre lactancia y alimentación 
complementa6a, peso y talla y análisis de los microuutrieutes. Este tíltimo análisis -para niños de 12 a 59 meses 
y para mujeres embarazadas o no con peso y talla- se obtendrá de la investigación paralela que llevó a cabo 
el Instituto Nacional de Salud sobre Micronutrientes y Parasitismo Intestinal. 

Se tomó el peso y la talla de todos los niños nacidos desde enero de 1990 y de sus madres, más las 
embarazadas sin niños menores de cinco años, más los niños del bogar para los cuales no se tenía Cuestionario 
Individual (madres ausentes, fallecidas, o por fnera del rango de mujeres en edad fértil). 

Las preguntas sobre SIDA permiten comparar los conocimientos, actitudes y prácticas de la población 
femenina, con los obtenidos en las encuestas de 1990 (ENDS-90) y de 1993 (CAP's PROFAMILIA-ISS), 
e incluyen conocimientos sobre los mecanismos de protección y autovaloración del nivel de riesgo de contraer 
el SIDA. 

El problema de la violencia en los hogares, especiahnente contra mujeœs y niños, es una causa frecuente 
de desequilibrios al interior de las familias y de problemas en las personas afectadas por estos hechos. La 
Constitución de 1991 creó una serie de instrumentos legales paro que los miembros de la familia se defiendan 
en caso de agresión. La ENDS-95 iudaga si la gente sabe que la violencia finniliar es un delito, si conoce estos 
mecanismos legales de defensa y si está acudiendo a ellos. Se incluyen también algunos aspectos del abuso 
sexual. 

Capacitación 

Se realizaron tres cursos de capacitación al personal que trabajó en hi ENDS-95, para cada uno de 
]os cuales se prepararou sendos manuales: uno de dos semanas de duración para las supervisoras y críticas 
de campo; otro de tres semanas de duración para las encuestadoras y, finahnente, el de peso y talla para las 
supervisoras. 

Prueba Piloto 

La Prueba Piloto se inició el 26 de enero y durante tres semanas se estuvo probando el frasco para 
una mejor comprensión de hts preguntas, asi como la disposición de éstas de}m'o del cuestionario y sus flujos. 
/~as preguntas nuevas filerou, por st~pnesto, hts que demandaron un mayor trabajo: actividad económica, seguridad 



social, discapacitados, demanda de servicios de salud, costos y satisfacción con los servicios de planificación 
familiar. 

Trabajo de Campo 

La recolección de la información, con una duración de tres meses, se efectuó entre el 29 de marzo 
y el 25 de junio de 1995. Se conformaron 9 equipos de trabajo, de 9 personas cada uno: 2 supervisoras, 1 crítica 
de campo, 5 encuestadoras y 1 conductor. Las supervisoras tuvieron a su cargo, entre otras tareas, el peso y 
la talla de los niños y las mujeres. El trabajo de campo contó con una estrecha supervisión y control de calidad, 
no sólo por parte de las supervisoras sino de la direccióñ del trabajo de campo y del personal de oficina. 

Procesamiento de los Datos 

A la semana siguiente de haber iniciado la recolección se comenzó la grabación de la información, 
la cual se terminó una semana después de finalizado el trabajo de campo. En las etapas de recepción, crítica, 
grabación y supervisión trabajaron 17 personas. Se utilizó el programa interactivo ISSA (Sistema Integrado 
para Análisis de Encuestas) para micro-computadores, programa especialmente diseñado para agilizar la 
grabación, la crítica y la obtención de tabulados. El programa ISSA permite verificar interactivamente los rangos 
de las variab!es, detectar inconsistencias y controlar el flujo interno de los datos durante la grabación de los 
cuestionarios. 

1.3 Colombia :  G eo g ra f í a  y E c o n o m í a  

Colombia es un país con 36,000,000 de habitantes, diseminados en 1,141,748 kilómetros cuadrados 
Está situado al noroccidente de América del Sur. Por el Norte limita con el Mar Caribe, por el Oriente con 
Venezuela y Brasil, por el Sur con Perú y Ecuador y por el Occidente con Panamá y el Océano Pacífico. El 
Archipiélago de San Andrés, Providencia y Santa Catalina, está situado sobre el MarCaribe, frente a las costas 
de Nicaragua. 

El país está conformado por la zona montañosa de los Andes, la zona costera o plana, la regi6n isleña, 
los llanos orientales y la selva amazónica. La Cordillera de los Andes penetra por el sur del país, abriéndose 
en el Nudo de los Pastos en dos ramales: la Cordillera Occidental, que termina al norte con las Serranías de 
Abibe, San Jerónimo y Ayapel. La Cordillera Central da nacimiento, en el Macizo Colombiano, a la Cordillera 
Oriental, que se prolonga hasta Venezuela. Por entre los valles ioterandinos corren los ríos más importantes 
del país: el rio Cauca, al occidente, desemboca en el rio Magdalena, que corre por el centro del país hasta el 
Océano Atlántico. 

La Costa Atlántica es una zona plana, calurosa y seca, enmarcada por las estribaciones delas cordilleras 
y el Mar Caribe. En ella se destaca un importante accidente geográfico: la Sierra Nevada de Santa Marta. La 
Costa del Pacífico es una zona cálida, húmeda y muy lluviosa, que se localiza entre la Cordillera Occidental 
y el Océano Pacífico. 

Los Llanos Orientales u Orinoquia y la Amazonía abarcan el 42 por ciento del territorio colombiano, 
en tanto que albergan un poco más del 2 por ciento de la población. Las secciones administrativas de esta parte 
del país, desde la Constitución de 1991, se convirtieron en departamentos. 

En Colombia se han descubierto nuevos pozos petroleros en la región del piedemonte llanero, en el 
departamento de Casanare; se espera que estas nuevas explotaciones le produzcan al país, en los próximos 
años, divisas adicionales a las que le producen los pozos de Arauca y Putumayo. 



La apertura económica a los mercados internacionales ha fomentado la inversión privada, la cual ha 
venido creciendo desde 1992 y ha llevado a que la tasa de inversión del sector privado y del conjunto de la 
economía para 1994 sean las más altas del último cuarto de siglo. No obstante, la apertura ha frenado el 
crecimiento del sector agrícola y de las exportaciones menores; las últimas venian experimentando un ritmo 
anual de crecimiento del 20.3 por ciento, en tanto que entre 1991 y 1993 se redujeron al 5.4 por ciento. Para 
subsanar estos problemas, el gobierno está buscando "generar las bases de una competitividad estable u través 
de una política de ciencia y tecnología, de políticas sectoriales activas, y de inversiones en capital humano 
e infraestructura") 

1.4 Colombia: Características de la Población 

Aunque el último Censo Nacional de Población tuvo lugar en Octubre de 1993, aún no se tienen las 
cifras finales de población. De acuerdo con las proyecciones del DANE, realizadas antes del último censo 
Colombia tendría en 1995 un poco más de 35 millones de habitantes. 2 Las estimaciones del Departamento 
Nacional de Planeación, sin embargo, sitúan su población en 36,181,862 habitautes. 

Se estima que la proporción de población urbana es de 71 por ciento. La tasa anual de crecimiento 
se estima en 1.8 por ciento y la tasa de crecimiento natural en 2.1 por ciento, proveniente esta última de una 
Tasa Bruta de Natalidad de 26.5 por mil habitantes y una Tasa Bruta de Mortalidad de 5.8 por mil habitantes. 
La tasa de mortalidad infantil estaría en 28 por mil nacidos vivos y la esperanza de vida al nacer en 69.7 años. 

1.5 Colombia: Políticas y Programas de Población y Planificación Familiar 

La Constitución Política de Colombia de 1991 abrió las puertas para que las entidades oficiales presten 
servicios de planificación farniliar a las parejas que lo soliciten: Sin embargo, aunque las instituciones de 
seguridad social han venido prestando desde hace varios años algunos servicios, todavía estos programas están 
en la fase preliminar de desarrollo. Por lo tanto puede afirmarse que, hasta el momento, el mayor volúmen 
de los servicios de planificación familiar los viene prestando PROFAMILIA. 

La Asociación Probienestar de la Familia Colombiana, PROFAMILIA, creada en 1965, es una institución 
privada, cuya finalidad es informar y facilita.r el acceso de la población a los métodos anticonceptivos. En la 
actualidad tiene 47 clínicas femeninas, 8 clínicas para el hombre y I I Cemros para Jóvenes, diseminados en 
35 ciudades del país. PROFAMILIA tiene cuatro programas de planiticación famíliar: el Programa Quirúrgico, 
el Programa Clínico, el Programa de Mercadeo Social y el Programa de Mostrador. El Programa de Mercadeo 
Social tieue 38 zonas de distribución y provee de anticonceptivos a droguerías y otros puntos de venta en todos 
los municipios del país. Paralelamente a los servicios de planificación familial, la institución presta otros servicios 
de salud reproductiva dentro de su Programa de Diversificación, tales como pruebas de embarazo, consulta 
prenatal, infertilidad, pediatría, ecografías, mamografías, citología wlginal y medicina general. 

Mientras en 1989 PROFAMILIA atendi6 700,000 consultas, de las cuales 52 por ciento eran de 
planificación familiar, en 1994, debido al crecimiento del programa de diversificación, hubo 1,000,000 de 
consultas, de las cuales las de planificación familiar representaron el 36 por ciento. 

Desde la iniciación del programa quirúrgico hasta 1994, PROFAMILIA ha realizado 1,008,335 
esterilizaciones femeninas y 50,998 masculinas. 

iPlan Nacional de Desarrollo 1994-1998, "El Salto Social". 

2"Boletín Mensual de Estadística" No. 470, mayo 1992. 



1.6 Colombia: Prioridades y Programas de Salud Materno Infantil 

Uno de los más graves problemas que ha enfrentado Colombia es la escasa cobertura de la seguridad 
social; según estimativos de 1993, 45 por ciento de la población urbana y 80 por ciento de la población rural, 
no tenía ninguna seguridad social• Una de las consecuencias de esa falta de seguridad social se refleja en el 
hecho de que, eta ese año, 19 por ciento de la población con necesidades de atención médica no tuvo acceso 
a los servicios de salud, porcentaje que sube al 29 por ciento entre la población rural (Encuesta CASEN, DNP- 
Misión Social). 

La Ley de Seguridad Social o Ley 100 de 1993, creó el Sistema General de Seguridad Social, con 
el cual se espera cubrir a toda la población. En adelante no se va a depender únicamente del Instituto de Seguros 
Sociales o de las cujas de previsión social, sino que se han creado otras Empresas Prestadoras de Salud (EPS), 
de carácter privado o público• El Instituto de los Seguros Sociales y la Czt~a Nacional de Previsión son, 
actualmente, EPS. 

Todas las personas que están en el sistema quedan protegidas por un Plan Obligatorio de Salud, el 
cual es un paquete mínirao de servicios, que le da protección integral a las familias, con preferencia a la atención 
de los grupos de población más vulnerables, como son las mujeres jefes de hogar, embarazadas y lactantes 
y los niños; los discapacitados, los ancianos indigentes y los habitantes pobres de las zonas rurales. Los 
trabajadores afiliados al si stema tienen derecho a inscribir como beneficiarios o derecho babientes a su cónyuge 
e hijos menores de 18 años; si el hijo es un estudiante dependiente exclusivo del trabajador, tiene derecho a 
la atención hasta los 24 años; y, si es inválido, puede ser mayor  de 25 años• Los trabajadores que no tengan 
otros dependientes, pueden inscribir a sus padres, siempre que éstos no mngan pensión de jubilación, en cuyo 
caso ya están cubiertos por el sistema. 

Colombia tiene entre sus metas compromiso con el Programa de Accióu en Favor de la In rancia (PAFI), 
realizar una serie de acciones entre 1990 y el año 2000, con el fin de mejorar la calidad de vida de los niños 
y jóvenes, especialmente aquellos en situación de pobreza o miseria. Entre ellas se plantea, con base en la 
información de 1990: reducir la Tasa de Mortalidad Infantil y la Tasa de Mortalidad de los niños de 1 a 7 años 
eta una tereera parte; alcanzar una cobertura del 100 por ciento de inmunización contra la poliomelitis para 
menores de 1 año; eliminar el tétanos neonatal; extender la vacunación cotura el sarampión en menores de 
1 año al 95 por ciento y reducir la incidencia del sarampióa a 20 por 100.000 menores de 1 año y la mortalidad 
por esta causa en un 95 por ciento; alcanzar una cobertura de inmunizaciones del 95 por ciento en menores 
de I año contra di fteria, tosferina y tétanos y del 100 por ciento contra TBC; reducir las defunciones de menores 
de 5 años como consecuencia de la diarrea en 50 por ciento y aquellas causadas pot" infecciones respiratorias 

. agudas y graves en 25 por ciento; aumentar la captación de gestantes en el primer trimestre del embarazo al 
80 por ciento y aumentar  la cobertura de defunción prenatal con enfoque de riesgo al 90 por ciento; entre los 
menores de 7 años reducir la tasa de desnutrición global en 50 por ciento y kl desnutrición crónica en 25 por 
ciento 
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CAPíTULO II 

CARACTERíSTICAS GENERALES DE LA POBLACIÓN 
Y DE LAS MUJERES EN EDAD FERTIL 

2 . 1  Características de la Población 

En todas las viviendas de la muestra seleccionada para la ENDS-95 se aplicó el cuestionario del hogar  
en el cual se registraron las características más importantes de cada uno de los miembros  del hogar: relación 
de parentesco con el jefe  del hogar, si la residencia es de facto o de jure (de hecho o de derecho), sexo, edad, 
educación, y asistencia a centros regulares de enseñanza. Aunque los datos del hogar que aquí se presentan, 
se refieren fundamentalmente a la residencia de facto, para hacerlos comparables con los que suministran los 
censos de población que constituyen el marco de referencia obligado para la adecuada interpretación de los 
cuadros y análisis que se incluyen en este informe, la información que se analiza sobre las mujeres se refiere 
a la población de jure o residente habitual de los hogares. 

Población de los Hogares por Edad, Sexo y Residencia 

La distribución de la población de Colombia por 
grandes grupos de edad proveniente de la ENDS-95 se 
compara  con la del Censo de 1985 en el Cuadro 2.1. La 
distribución por edad obtenida en la ENDS-95 se presenta 
por gmpos  quinquenales de edad, sexo y área de residencia 
en el Cuadro 2.2 y en el Gráfico 2.1 (por edad y sexo). 

Entre la población de facto se encuentra que los 
menores de 15 años representan 34 por ciento y los mayores 
de 64 años el 5 por ciento. Los menores de 15 años 
constituyen el 32 por ciento en la zona urbana y 40 por 
ciento en la rural, en tanto que los mayores de 64 años 
urbanos y rurales sone l  5 por ciento. La edad mediana es 

de 23 años. 

Cuadro 2.1 Poblaci6n por grandes grupos de edad 

Distribución porcentual de la población por grandes 
grupos de edad en 1985 y 1995 

Censo ENDS- 
Grupo de edad 19851 95 

0-14 37.8 34.4 
15-64 58.3 60.5 
65+ 3.9 5.1 

Total 100.0 100.0 
Edad mediana 20. I 23.2 
Razón de dependencia 71.4 63.9 

tDANI 7. 1990. Censo l~lacional de Población y Vivienda 
1985. Result««los Finales. Santafé de Bogot,5, Colombia 

La  población de los hogares entrevistados fue de 44,485 personas, de las cuales 48 por ciento son del 
sexo màsculino; la proporción de población urbana es de 68 por ciento. 

La población femenina en edad fértil representa el 27 por ciento del total de la población y el 52 por 
ciento del total da la población femenina. Debido a la migración de las mujeres desde las zonas rurales a las 
urbanas, mayor  que la de los hombres, en la zona urbana la población femenina en edad fértil es el 30 por ciento 
del total de la población y el 55 por ciento de la población femenina, mientras en la zona rural las proporciones 

son 22 y 45, respectivamente.  
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Cuadro 2.2 Composición de la población de los hogares pot" edad, según zona de residencia y sexo 

Distribución porcentual de la poblacíón total por grupos quinquenales de edad, según zona de residencía y sexo, 
Colombia 1995 

Edad 

Zona urbana Zona rural Total 

Hombres Mujeres TotaI Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Total 

0-4 12.1 10.0 11.0 13.7 14.1 13.9 12.7 11.2 11.9 
5-9 I1.3 9.7 10.5 13.1 13.7 I3.4 11.9 10.9 11.4 

10-14 11.1 10.0 10.5 12.7 12.0 I2.3 11.6 10.6 11.1 
15-19 9.7 10.4 10.1 10.7 8.6 9.7 10.0 9.9 9.9 
20-24 9.1 10.1 9.6 8.1 8.2 8.2 8.8 9.5 9.2 
25-29 9.3 9.4 9.3 6.7 6.6 6.7 8.4 8.5 8.5 
30-34 8.0 8.0 8.0 6.0 6.1 6.1 7.3 7.4 7.4 
35-39 6.5 7:1 6.9 5.3 6.3 5.8 6.1 6.9 6.5 
40-44 5.4 5.7 5.5 4.4 5.1 4.7 5.1 5.5 5.3 
45-49 4.2 4.5 4.4 4.1 4.1 4.1 4.2 4.3 4.3 
50-54 3.4 3.9 3.7 3.6 3.7 3.7 3.5 3.9 3.7 
55-59 2.8 3.4 3.1 3.4 3.0 3.2 3,0 3.2 3.1 
60-64 2.4 2.7 2.5 2.9 3.1 3.0 2.6 2.8 2.7 
65-69 1.7 1.9 1.8 2.0 1.9 2.0 1.8 1.9 1.9 
70-74 1.3 1.3 1.3 1.5 1.3 1.4 1.4 1.3 1.3 
75-79 0.9 0.9 0.9 1.1 1.0 1.0 0.9 0.9 0.9 
80+ 0.8 1.1 0.9 0.7 1.3 1.0 0.7 1,1 0.9 

Total 100.0 100.0 100.0 i00.0 100.0 100.0 I00.0 100.0 100.0 
Número de personas 14,037 I6,359 30,396 7,271 6,816 14,089 21,308 23,175 44,485 

Nota: Este cuadro está basado en la población de hecho (de facto) 

Gráfico 2.1 
Distribución de la Población por Edad y Sexo 
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Población de los Hogares por Región, Subregión y Nivel de Urbanización 

En el Cuadro 2.3 se presenta la distribución de la población de cada una de las regiones y subregiones 
por nivel de urbanización a partir de los datos obtenidos en el cuestionario del hogar de la ENDS-95. Según 
los resultados, el 68 por ciento de la población de los hogares reside en las áreas urbanas del país, el 47 por 
ciento en las capitales de los departamentos y un 21 por ciento en otras ciudades de más de 10,000 habitantes. 

La población de cuatro de las áreas metropolitanas, Bogotá, Medellín, Cali y Barranquilla, supera al 
millón de habitantes. Cartagena, la cual conforma una subregión con el departamento del Atlántico, tiene menos 
del millón. El Valle del Cauca tiene el mayor número de ciudades no capitales con más de 100,000 habitantes. 
Entre las regiones, la más rural es la Oriental y entre las subregiones, Boyac'á/Cundinamarca/Meta, Antioquia, 
Cauca/Nariño, Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba, el Litoral Pacífico y Tolima/Huila/Caquetá. 

Cuadro 2.3 Poblaci6n de los hoí¿ares por región y subregi6n segUn nivel de urbanízación 

Distribución porcentual de la población total por región y subregión según nível de urbanización, Colombia 1995 

Tamaño de la población 

Capitales de 
departamento Olras cabcccras 

Número 
Más de 50,000- 50,000 Menos de de 

Característíca 700,000 699,999 y más 50,000 Rural Total personas 

Región 
Atlántica 24.3 15.4 5.6 20.9 33.9 100.0 11,142 
Oriental 0.0 23.8 13.8 15.2 47.2 100.0 8,103 
Central 26.3 20.4 I).(I 19.4 34.0 100.0 I 1,175 
Pacífica 28.7 7.9 17.5 I I. I 34,7 100.0 7,722 
Bogotá 99.9 0.0 I).0 0.0 0. I 100.0 6,343 

Subregiones 
Gm¿ira/Cesar/Magadalena 0.0 33. I 0.0 18.9 48. I 100.0 3,282 
Atlántico/Cartagena 62.9 0.0 14,4 15.2 7.4 100.0 4,301 
Bolivar (resto)/S ucre/Cdrdoba 0.0 17.8 0.Ö 29.5 52.7 I00.0 3,558 
Santander/Norte de Santander 0.0 40.7 15.4 9.2 34.7 100.0 3,598 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 0.0 10.3 12.5 20.0 57.2 100.0 4,505 
Antioquia 0.0 0,0 0.0 38.5 61.5 100.0 2,436 
Medellín 95.2 0.0 0.0 0.0 4.8 100,0 3,082 
Antigtta Caldas 0,0 54.9 0.0 15.2 29.9 100.0 2,597 
Tolima/Huila/Caquclá 0,0 27.8 0.0 27.2 45.0 100.0 3,060 
Cauca/Nariño 0.0 24.4 0.0 16.0 59.7 100.0 2,517 
Valle del Cauca 0.0 0.0 47.0 19. I 33.8 100.0 1,789 
Liloral Pacifico 0.0 0.0 43.3 9.6 47. I 100,0 1,180 
Ca[i 99. I 0.0 0.0 0.0 0.9 100.0 2,237 
Bogotá D.C. 99.9 0.0 0.0 0.0 O. I 100.0 6,343 

Total 31.9 14.7 6.9 14.8 31.7 100.0 44,485 

Nola: Este cuadro est,'í basado en la población de hecho (de facto) 
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Composición de los Hogares 

El Cuadro 2.4 presenta la distribución 
porcentual de los hogares por sexo del jefe del 
hogar y el tamaño y composición del hogar 
según área de residencia. Se argumenta que la 
composición del hogar afecta la distribucíón 
de recursos financieros disponibles para los 
miembros del hogar, la estructura del gasto, la 
propensión al ahorro, etc., así como algunos 
aspectos emocionales de sus integrantes. El 
tamaño del hogar y el sexo del jefe del hogar, 
por ejemplo, están asociados frecuentemente 
con diferentes niveles de bienestar familiar. 

Los resultados que se incluyen en el 
Cuadro 2.4 indican que, a nivel nacional, el 24 
por ciento de los hogares tiene a una mujer 
como jefe. La jefatura femenina es un fenómeno 
más urbano que rural: la proporción es de 26 
por ciento en la zona urbana y de 18 por ciento 
en la rural. El tamaño promedio del hogar es 
de 4.4 personas, siendo de 4.3 en la zona urbana 
y de 4.7 en la rural. 

Los hogares unipersonales son el 6.4 
por ciento del total de hogares, con la 
proporción más alta en la zona rural. Los 
hogares con 2-5 personas han aumentado su 
proporción en relación con las encuestas 
anteriores, en tanto que disminuyen los que 
tienen 6 o más personas. 

Casi todos los niños menores de 15 

Cuadro 2.4 Compos ic ión  de las bogares 

Dístribución porcentual de hogares  por  sexo del jefe ,  t amaño y 
composíc ión,  según zona  de residencía,  Co lombia  1995 

Zona de residencia 

Cm actcrística Urbana Rural Total 

Sexo del jefe del h o g a r  
Masculino 74.0 82.0 76.4 
Femenino 26.0 18.0 23.6 

T a m a ñ o  del h o g a r  
Una persona 6.2 6.9 6.4 
Dos I 1.9 11.8 11.9 
Tres [ 9. l 15.6 18.0 
Cuatro 22.2 17.3 20.8 
Cínco 17.6 16.2 17.2 
Seis 10.3 11.1 10.6 
Siete 5.5 7.9 6.2 
Ocho 3.1 5.4 3.8 
Nueve y Inås 4.1 7.6 5. I 

' l ' amaño p romed io  4.3 4.7 4.4 

C«mp«siciñn del h o g a r  I 
Un adulto 9.1 9.5 9.2 
Dos familimes (sexo opuesto) 33.7 36.7 34.6 
Dos familiares (mismo sexo) 3.8 2.4 3.4 
T le so  más adultos relacionados 42.8 42.7 42.7 
Olros 10.6 8.6 9.9 

Hogares  con niños "adoptad ,s  ''2 9.8 15.6 11.6 

Nota: Este cuadro está basado en la población de facto (de hecho), es decir, 
incluye residentes habituales y no habituales. 
Población de 15 años y más 

ZAdoptados: Niños que no viven con ninguno de sus padres, aun cuando 
éslos estén vivos. 

años, el 98 por ciento, tienen la madre viva, de los cuales 89 por ciento viven con ella: 66 por ciento vive con 
ambos padres y 23 por ciento solamente con la madre. La proporción de niños que vive con ambos padres 
disminuye desde 73 por ciento entre los menores de 3 años hasta 58 por ciento entre los de 12 y más, en tanto 
que los que viven sólo con la madre aumentan desde un 22 por ciento entre los de 1-2 años hasta 29 por ciento 
entre los de 12 y más. Un poco más del 2 por ciento de menores viven con el padre, si bien la mayor parte 
de ellos (74 por ciento) tiene su madre viva. El 9 por ciento no vive con ninguno de sus padres, pero 8 por 
ciento tiene la madre viva. 
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E n r o l a m i e n t o  E s c o l a r  y Nive l  de  E d u c a c i ó n  

El nivel de educación de la población de nn país es uno de los faclores más frecuentemente usado 
en los análisis socio-dcmográficos por su influencia sobre ht conducta reproductiva, el uso de anticoncepción, 
y la salud de los niños, entre otros. Aparte del nivel de educación, el cual refleja la educación adquirida por 
la poblaci¿m a través del tiempo es importante analizar los niveles de asistencia escolar por parte de la población 
de 6 a 24 años. Los resultados se presentan en el Cuadro 2.5. Los niveles de educación de la población de 5 
años o más registrados eu el cuestionario del hogar, según edad, zona, región y subregión de residencia se 
presentan en el Cuadro 2.6 para la población masculina y en el Cuadro 2.7 para la femenina. 

La asistencia escolar es del 90 por ciento entre los niños de 6-10 años, llegando al 94 por ciento en 
la zona urbana y al 84 por ciento de la rural; el grupo de II-15 años tiene una proporción de enrolamiento 
escolar de 82 por ciento, con 90 por ciento en la zona urbana, mientras solamente dos de cada tres de los niños 
rurales en edades de cursar la secundaria asiste a ht escueht. Entre la población de 16-20 años las diferencias 
urbano-rurales se acentúan: 55 por ciento de la zona urbana asiste a la escuela, contra solamente 27 por ciento 
de los de la zona rural. Para los de 21-24 años la asistencia es de 25 por ciento en la zona urbana y de sólo 

5po r  ciento en la zona rural. 

En la zona urbana ambos géneros tienen proporciones similares en todos los grupos de edad, en tanto 
que en la zona mral las mujeres asisten más a la escuela que los hombres, siendo mucho más alta la proporción 
de mujeres que asiste entre las personas de 21-24 años. 

Cuadro 2.5 Asistencia escolar cl't la población de I¢~s hogares 

Porcentaje de la población total que asiste a la escuela ¢~ a algún centro de. enseñanza regular, por grupos de edad, 
segOn género y zona de resídencía, Colombia 1995 

Hombres Mujeres Tolal 

Zona Zona Zona Zona Zona Zona 
Grupo de edad urbana rural Total urbana rural Tolal urbana rural Total 

Población 6-15 92.3 74.6 85.5 91.8 77.9 87.0 92.0 76.2 86.3 

6-10 93.7 82.7 89.5 94.4 86.3 91.4 94.1 84.5 .90.5 

11-15 90.8 66. I 81.4 89.3 68. I 82.5 90.0 67.0 82.0 

Población 16-24 

16-20 56.2 27.2 46.0 54.3 25.5 47.2 55.1 26.5 46.6 

21-24 24.9 2.8 18.3 23.8 7.5 19.7 24.3 5.1 19.0 

Nota: Este cuadro está basado En la población de hecho (de fncto). 
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Cuadro  2.6 Nivel de educación de lía población m a s c u l i n a  de  cinco años y mas en los hogarcs  

Dis t r ibuci6n porcentual  de ~a p~~blaciOn m a s c u l i n a  de  cinc~~ años y más p~~r ~~ivet de  cducaci6~~ alcanY.a¢k~, segfm c~~racter(st.icas 
seleccidnadas,  Co lombia  1995 

Nivel de  educación 
Número  Mediana  

Sin Pri- Secun-  Superíor  No sabe/Sin de de  
Caractcrfst íca cducación mar ía  daría o ntás in lo rmac ión  Total hombres  años 

Edad 
5-9 14.7 84.(1 0. I 0.0 1.2 100.0 2,538 0.9 

10 14 6.8 70.0 23.2 0.0 (/.(I 100.0 2,477 4.7 
15-19 3.6 32.9 61.3 1.5 [1.7 ~00.0 2,136 7.5 
20-24 3.5 32.6 49. [ 12.7 2. [ 100,0 1,867 8,2 
25-29 4.1 32.9 46.2 14.5 2,3 100.0 1,792 8. I 
30 34 5.4 33.9 43.7 15, I 2.(1 100.0 1,557 7.7 
35-39 7.8 38,3 34.4 16.8 2,6 100.0 1,299 6.6 
40~t4 9. I 43.9 29.5 14.3 3.2 100.0 1,08 [ 5.8 
45-49 12.5 47.3 26,4 I(1.7 3. I 100.0 891 5.4 
50 54 15.9 51.2 21 .(1 7.7 4.2 100.0 743 5.0 
55-59 21.0 53.0 16.3 6.3 3.4 100.0 636 3.8 
60 64 22.9 53.5 12.9 5.9 4,8 100.0 545 3.6 
65+ 26,4 54.2 I 1.0 5.3 3. [ 100.0 1,042 3.2 

Z o n a  
Uibana 5.1 41.9 40.1 I I . 0  1.9 100.0 12,333 6.4 
Rural 18.7 65.3 [ 2.9 1,0 2.2 100.0 6,277 3. I 

Región 
AIIántica 14.4 47.2 31.5 5.3 1.6 100.0 4,822 5.1 
Oriental 9. I 58, I 26.9 4. I 1.7 100.0 3,468 5. I 
Central 9.3 52.5 29.3 6. I 2.8 100.0 4,61 I 5. I 
Pacífica 10.0 52.6 28.5 7, I 1.9 100.0 3,124 5.1 
Bogotá 2.1 35.2 4 I. I 19.8 1.8 100.0 2,585 8.3 

Subregiones  
Guajira/Ccsar/Magada[ena 18. I 49.2 27.4 3.6 1.6 100.0 1,426 3.9 
AIIántico/Cartagena 6.0 40.7 42.4 8.7 2.2 100.0 1,802 6.4 
Bolívar (resto)/5ucreICórdoba 20,6 52,7 22.9 3.1 0.8 100.0 1,594 3.6 
Santandcr/Norte de Santander 9.5 54.9 28.7 5.1 1.8 100.0 1,548 5.1 
Boyac,4JCundinamarca/Met a 8.8 6•.6 25.5 3.4 1.7 100.0 [ ,920 5.1 
A utioquia 17.7 61.0 17.4 1.5 2.4 100.0 1,064 3.3 
Medellín 4.8 42.3 40.2 10.5 2.2 100.0 1,215 6.3 
Antiguo Caldas 5. I 5 I. I 34.0 6.2 3,6 100.0 1,075 5.5 
To[ilmffH uila/Caquctá 10.2 56.3 24.8 5.7 3.0 [ 00.0 1,257 4.4 
Cauca/Nariño ] 1.9 62.0 17.6 6.0 2.6 100.0 1,058 4.0 
Valle del Cauca 9.1 50.3 31.9 6.7 1.9 100.0 718 5.3 
Litoral Pacífico 20.0 51.9 22. I 4.3 1.7 100.0 451 3.2 
Qdi  3.5 43.8 41.8 10d) [ .(1 100.0 898 6.4 
Bogo{å D.C. 2.1 35.2 41. I 19.8 1.8 100.0 2,585 8.3 

Tota l  9.7 49.8 30.9 7.6 2.0 I00,0 18,610 5.3 

No{a: Este cuadro está basado en la población de hecho (de facto) 

El I 0 por ciento de la población masculina mayor de 5 años y el 9 por ciento de la población femenina 
no tienen ninguna educación formal, con las mayores proporciones para la población de 5-9 años (I 5 por ciento 
para los hombres  y 12 por ciento para las mujeres) y entre los mayores de 50 años. El analfabetismo rural más 
que triplica al urbano, en tanto que la población con educación secundaria o más es casi cuatro veces mayor  
en la zona urbana que en la ntrah La  región Atlántica y el Litoral Pacífico tienen las mayores  proporciones 
de personas analfabetas. 
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La población con educación primaria es de 50 por ciento entre los hombres y de 48 por ciento entre 
las mujeres. Los hombres con secundaria representan 31 por ciento y las mujeres 35 por ciento, en tanto que 
la población con educación superior es de 8 por ciento entre los hombres y 7 por ciento entre las mujeres. 

El prombdio de años de estudio para los hombres mayores de cinco años es de 5.3 años y para las mujeres 
es de 5.5 años. La educación más alta es la de Bogotá con 8.3 años para los hombres y 7.8 para las mujeres. 
Después de Bogotá, los promedios más altos se encuentran en Medellín, Cali, Atlántico y el Antiguo Caldas. 

Cuadro 2.7 Nivel de educación de la poblaci6n femenina de cinco años y más en los hogares 

Distribución porcentual de la población femenina de cinco años y más por nivel de educación alcanzado, según características 
seleccionadas, Colombia 1995 

Nível de educación 
Número Mediana 

Sin Pri- Secun- Superior No sabe/Sin de de 
Característica educación maria daria o más información Total mujeres años 

Edad 
5-9 12.2 86.6 

10-14 3.7 65.6 
15o19 1.6 28.2 
20-24 3.0 29.4 
25-29 2.9 29.7 
30-34 4.1 34.2 
35-39 6.1 41.2 
40-44 7.3 50.5 
4549  I 1.4 53.4 
50-54 16.8 56.0 
55-59 21).6 54.8 
60-64 26. I 52.1 
65+ 35.2 48.6 

Zona 
Urbana 5.7 41.5 
Rural 17.2 65.7 

Región 
Atlántica 12.1 47.9 
Oriental 9.8 53.7 
Central 7.7 50.8 
Pacífica 9.8 51.6 
/3ogotá 4.0 35. [ 

Subregiones 
Guaíira/Cesar/Magadalena 14.5 
Atlántico/Car tagena 6.2 
Bolívar (rest o)/S ucle/Córdoba 17.8 
Santander/Norte de Santander 8.2 
Boyacá/Cundinamarca/Mcta I l. I 
Antioquia 12.2 
Medellín 3.g 
Antiguo Caldas 5.8 
TolimWHuiIWCaquetá 10.3 
CaucalNariño 10.4 
Valle del Cauca 7.8 
Lítoral Pacífico 22.2 
Cali 4.9 
Bogotá D.C. 4.0 

0.0 0.0 1.2 100.0 2,526 0.9 
30.5 0.0 0. I 100.0 2,458 5.1 
67.0 2.9 0.3 100.0 2,289 8.1 
54.1 12.9 0.6 100.0 2.212 8.8 
51.7 15.2 0.5 100.0 1,981 8.6 
47.6 13.4 0.7 100.0 1,717 7.9 
39.4 12.3 0.9 100.0 1,596 6.5 
32.8 8.4 1.0 100.0 1,270 5.6 
27.2 6.3 1.8 100.0 1,007 5.3 
20.7 5.1 1.5 100.0 894 4.7 
18.5 4.4 1.7 100.0 753 3.7 
18. t 1.5 2. I 100.0 642 3.6 
12.2 1.3 2.7 100.0 1,217 2.9 

43.2 8.7 1.0 100.0 14,717 6.4 
15.0 1.3 0.8 100.0 5,854 3.2 

34.6 4.5 0.9 100.0 4,898 5.3 
31.6 4.2 0.7 100.0 3,661 5.2 
34.8 5.6 1. I 100.0 5,248 5.4 
31.3 6.0 1.3 100.0 3,662 5.2 
45.3 14.9 0.7 100.0 3, [ 03 7.8 

49.9 31.6 3.5 (I.5 100.0 1,386 4.9 
41.0 44.5 7.0 1.3 100.0 2,008 6.4 
55.2 24.2 2.2 0.7 100.0 1,504 4.0 
52.8 33. [ 5. I 0.8 100.0 1,632 5.2 
54.4 30A 3.6 1).6 100.0 2,029 5.2 
64.1 21.0 1.5 I. I 100.0 I ,ti49 3.8 
41.2 45.0 9.3 0.7 100.0 1,530 6.8 
47.5 39.9 5.9 0.8 100.0 1,258 5.7 
54. I 29.5 4.4 1.7 100.0 1,410 4.7 
64.4 19.6 4. I 1.5 100.0 I, 127 3.8 
51.2 34.3 5.2 1.4 100.0 882 5.4 
44.1 26.5 5.8 1.5 100.0 538 3.8 
42.5 43. I 8.7 0.8 100.0 1,115 6.4 
35.1 45.3 14.9 0.7 100.0 3,103 7.8 

Total 8.9 48.4 35.2 6.6 ,0.9 I00.0 20,572 5.5 

Nota: Este cuadro está basado en la [»oblación de facto, es decir, íncluye residentes habítuales y no habituales 
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C a r a c t e r í s t i c a s  de  la  V i v i e n d a  

La disponibilidud y acceso a servicios 
básicos adecuados tales como agua, electricidad 
y servicio de alcantarillado para eliminación de 
excretas se encuentra asociada con mejores 
condiciones de supervivencia de la población y 
de los niños en particular. La información 
recogida en el cuestionurio de hogar de la ENDS- 
95 permite conocer la disponibilidad de los 
servicios básicos en la vivienda colombiana en 
1995. 

Como se puede ver en el Cuadro 2.8, casi 
todos los hogares urbanos (99 por ciento) tienen 
electricidad, mientras en ht zona rural solamente 
3 de cada cuatro la tienen. El 70 por ciento de 
lodos los hogares del país están conectados al 
acueducto municipal, siendo la proporción urbana 
de 95 por ciento y apenas el 12 por ciento en la 
zona rural. El 27 por ciento de las viviendas 
rurales están conectadas al acueducto veredal y 
17 por ciento obtienen el agua de otra fuente por 
tubería; 21 por ciento obtienen el agua de pozos 
o aljibes, 15 por ciento ht sacan del río, acequia 
o manantial y 5 por ciento la consiguen de 
camiones de reparto. Mientras 90 por ciento de 
los hogares urbanos tienen inodoro conectado al 
alcantarillado, en la zona rural solamente lo está 
el 13 por ciento; 23 por ciento tienen conexión 
con pozo séptico; 41 por ciento no poseen 
inodoro. 

En la zona urbana casi la mitad de las 
viviendas tienen piso de baldosa y una tercera 
parte lo tienen de cemento; en las zonas rurales 
46 por ciento tienen piso de cemento, 31 por 
ciento tienen piso natural (tierra o arena) y I 0 por 
ciento en madent sin pulir. 

Por otro htdo, el número de personas por 
dormitorio puede usarse como indicador de 
hacinamiento. Las viviendas urbanas tienen un 
promedio de 2. I personas por cuarto, en tanto que 
en las rurales el promedio es de 2.7. En la zona 
urbana 76 por ciento de los hogares tienen entre 
I y 2 personas por cuarto, mientras en la zona 
rural son solamente 60 por ciento. 

Cuadro 2.8 Caracteríslicas de la vivienda 

Distríbución porcentual de hogares por características de la 
vívienda, según zona de resídencia, Colombia 1995 

Zona de resídencia 
Caractcrístíca 
de la vivienda Urbana Rural Total 

Con eh:ct14cidad 99.2 73.6 91.6 

Disponibilidad de agua 
Red iníblica 94. 9 1 I. 9 70.1 
Acueducto veredal 1.8 27,3 9.4 
Otra fitente, tubería 0.8 17.1 5.7 
Pila pública 0.5 0.4 0.5 
Pozo o aljibe 0.5 20.8 6.5 
Río, acequia, manantial 0. I 14.6 4.4 
Agua lluvia 0.3 4.9 1.7 
Camión 0.8 1.1 0.9 
Sin inlbrmacíón/No sabe 0.3 1.2 0.5 
Total 100.0 100.0 100.0 

Tipo de servicio sanitario 
Inodoro (alcantarilla) 90.0 13.3 67.2 
Inodoro (pozo s6ptico) 4.8 22.6 10.1 
Inodoro a olros 1.0 10.2 3.7 
Letrina 1.5 10.7 4.3 
No tiene sanitario 2.5 41,4 14.1 
Otro/no sabe 0.1 1.7 0.6 
Total 100,0 I00.0 100.0 

Material del piso 
Tierra, arena 2,9 30.8 I 1.2 
Madera sin pulir 2.4 [0.3 4.7 
Alfombra 4.4 0.1 3.1 
Ladríllo 0.3 0.5 0.4 
Baklosa 49.1 9. 7 3Z4 
Cemento 32.8 45.9 36.7 
Madera pulida 7.4 2.3 5.9 
Otro 0.7 0. I 0.5 
Sin inlbrmacíón 0.0 0. I 0. I 
Total 100.0 100.0 100.0 

Personas por dormitorio 
I-2 75.6 60.2 71.0 
3-4 18.8 26.5 21.I 
5-6 4.2 9.5 5.8 
7 + 1.2 3.6 1.9 
Sin in formaci6n 0. I 0.2 0.2 
Total [00.0 100.0 100.0 

Promedio por dm7nito»qo 2. I 2.7 2.3 

Número de hogares 7,099 3,013 10,112 
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La proporción de hogares con conexión 
a servicios básicos en cada una de las regiones y 
por zona se presenta en el Gráfico 2.2. La 
conexión a los tres servicios básicos (electricidad, 
acueducto y alcantarillado) es casi universal en 
la zona urbana pero notablemente deficiente en 
la zona rural, especialmente los dos últimos 
servicios a los cuales tienen conexión apenas un 
poco más del I 0 por ciento de los hogares. 

A nivel de regiones, las mayores de- 
ficiencias se encuentran en conexión al alcan- 
tarillado en la región Atlántica (apenas el 45 por 
ciento de las viviendas) y conexión al acueducto 
en la región Oriental (53 por ciento de los ho- 
gatos). En Bogotá, prácticamente todas las vi- 
viendas tienen los tres servicios. 

Bienes de Consumo Duradero 

Además de las necesidades básicas ana- 
lizadas anteriormente como indicadores de los 
niveles de bienestar en la población, estos niveles 
pueden ser medidos también según la dispo- 
ponibilidad de electrodomésticos, tales como 
radio, televisor y refrigerador. 

El Cuadro 2.9 muestra la distribución de 
hogares según la disponibilidad de estos bienes, 
tanto para la zona urbana como la rural. 

En la zona urbana se observa que sólo 
la mitad de los hogares tiene teléfono y apenas 
el 17 por ciento tiene carro particular. Las 
carencias de la zona rural son muy altas para 
todos los bienes, excepto la radío que alcanza el 
80 por ciento; la televisión sólo ha llegado al 58 
por ciento de los hogares. Apenas el 56 por ciento 
de los hogares rurales poseee plancha y el 45 por 
ciento licuadora. 

G r á f i c o  2.2 

Proporción de Hogares 
con Conexión a Servicios Básicos 

por Zona y Región 
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Cuadro  2.9 Bíenes de COI]S[IlllO duradero  

F'orcentaje de hogares con bienes de consumo duradero especflicos, 
C{ por  zona  de residencia,  Co[lunbia  1995 

Zona Zona  
Bien dtn'adero urbana rural Total 

Radio 91.4 79.5 87.8 
Televisídn 91.2 57.6 8 [ .2 
Telélk)no 48.9 3.7 35.5 
Refiigerador 72.1 29.0 59.3 
Plancha 91.9 55.5 8 I. 1 
Licuadora 83.9 45.4 72.4 
Bicicleta 45.3 32.5 41.5 
Motocicleta 8.9 3.6 7.3 
Carro particular 16.9 3.6 13.0 
Tlactor 0.0 0.7 0.2 
Ninguno de los anteriores 1.8 9.9 4.2 

Número de hogares 7,099 3,013 lOA 12 
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2 .2  C a r a c t e r í s t i c a s  d e  las  M u j e r e s  e n  E d a d  F é r t i l  

Nivel  de  U r b a n i z a c i ó n  

La distribución de las mujeres en edad fértil por ni vel de urbanización dentro de cada región y subregión 
que se presenta en el Cuadro 2.10,  es similar a la de la población total del Cuadro 2.3 pero con una mayor 
concentración de las mujeres en las capitales y otras cabeceras y menos  en la zona rural. Tres de cada cuatro 
mujeres vi ven en la zona urbana: 36 por cienlo en las ciudades de mayor tamaño, 24 por ciento en las ciudades 
intermedias y 15 por ciento en los pueblos de menor tamaño. 

Cuadro  2.10 Muieres en  edad férlil por  región y subregidn según nivel de u tbanizac i6n  

Disl r ibución porcentual  de las mujeres en edad f6rtil por región y subregión,  scg6n nivel de  urbanízacíón,  Cc~lombia 

1995 

Tamaño de hi pobhlción 

Capitales de 
depar tamento  Otras cabeceras 

Ntímero 
Más de 511,000 50,01)0 Menos de de 

Catactcristica 700,000 699.999 y más 50,000 Rural Tt~tal personas 

Región 
All«íntica 28,5 17.4 6.6 20.3 27.2 100.11 2.658 
Olienlal I).l) 28.8 14.7 16.9 39.6 1011.0 1.925 
Central 30.0 22.6 0.0 19.3 28.1 1110.0 " 2,815 
Pacífica 32. I 9.2 19.2 I 1.2 28.4 100,0 L,943 
Bogolå 99.9 0.0 0.11 0.0 0.1 100.0 1,799 

Subregión 
G uajira]CesaffM agada[e na 0.0 39.9 0,0 19.0 4 L I [ 00,0 73 I 
Atlámico/Cartagena 65.4 11.0 15,3 13.5 5,9 100.0 1,157 
Bolfvar (resto)/S ucre/C6] doba 0,0 22.1 0.0 31.8 46.1 100.0 770 
Santander/Norte de Santander 0.0 47.7 16.1 8.8 27.4 100.0 886 
BoyacfilCtmdinamarctdMeta 11.0 12.8 13.5 23.7 5 0 0  100.0 1,040 
Antioquia 0.0 0.0 0.0 44.6 55.4 100.0 . 538 
Medellín 95.0 0.0 0.0 0.0 5.0 100.0 889 
Antiguo Caldas 0.0 60.0 0,0 L 4.7 25.3 L 01),0 68 I 
Tolim~ffHuila/Caquetá 0.0 32.0 0,0 28.8 39.2 100.0 707 
CaucaffNariño 0.0 29.9 0.0 t 7.2 52.9 [ 00.0 598 
Valle del Cauta  0.0 0.0 51.4 L 7.9 311.7 100.0 482 
Litoral Pacífico 0.0 0.0 52.5 II  .7 35.8 100.11 238 
CaIi 99.7 (/.0 0.0 0.0 (I.3 100.0 626 
Bogotá D.C. 99.9 0.0 0.0 0.0 0. I 100.11 1.799 

Tota l  36.1 16.4 7.5 14.6 25.4 100.0 11,140 

Nota: Este cuadro esl,'í basado en [a población de jure, es decir, la población resídente 
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Caracter ís t icas  Genera les  

En el Cuadro 2.1 t se presentan algunas 
características seleccionadas de las mujeres 
entrevistadas, las cuales se consideran de vital 
importancia para interpretar los resultados que 
se presentan en este informe. 

De  las I 1,140 mujeres entrevistadas, el 
53 por ciento son menores de 30 años. Casi una 
tercera parte de las mujeres son solteras, 30 por 
ciento casadas y el 25 por ciento viven en unión 
libre, mientras que el 12 son separadas. 

El 75 por ciento de las muj}~res entre- 
vistadas reside en la zona urbana y el 25 por 
ciento son de la región Central. Otra región con 
una proporción importante de mujeres entre- 
vistadas es la Atlántica (24 por ciento). Cada una 
de las tres restantes regiones tiene alrededor de 
17 por ciento del total de la población femenina 
en edad l'értil. 

Nivel  de Educac ión  de las Entrevis tadas  

Un hecho bastante conocido es que el 
nivel de educación de las mujeres  influye de 
manera preponderante en sus actitudes y prácticas 
relacionadas con la salud y el comportamiento 
reproductivo, sus actitudes hacia el tamaño ideal 
de la familia y la práctica de la planificación 
familiar. Por otro lado, el nivel de educación está 
posit ivamente asociado con la situación socio- 
económica.  Esta, a su vez, determina la demanda 
de servicios de salud y plr.nificación familiar. 
Dada la importancia de este factor, se analiza a 
continuación el nivel de educación y otras ca- 
racterísticas de las mujeres entrevistadas en la 
ENDS-95 .  

Tan sólo el 4 por ciento son mujeres 
analfabetas, mientras que las mujeres con 
secundaria o más llegan al 60 por ciento. Las 
mujeres menores de 30 años tienen, en promedio, 
más de 8 años de estudio, en tanto que el 
analfabetismo aumenta con la edad de las 
mujeres, llegando al 10 por ciento entre las de 
45-49  años (véase Cuadro 2.12).  

Cuadro 2.11 Mujeres en edad fértil según características seleccio- 
nadas 

Distribuciún porcentual de mujeres en edad t~rtil por características 
seleccionadas, Colombia 1995 

Número de mujeres 
Porcen- 

taje Pon- Sin 
Característica ponderado derado ponderar 

Edad 
15-19 19.4 2,166 2,171 
20-24 17.4 1,938 1,938 
25-29 16.3 1,8 t 5 1,824 
30-34 14.7 1,637 1,645 
35-39 12.5 1,393 1,406 
40-44 I 1.0 1,223 1,198 
45-49 8.7 969 958 

Estado conyugal 
Soltera 32.2 3~590 3,549 
Casada 29.6 3,299 3,236 
En unión libre 25.1 2,798 2,895 
Viuda 1.4 160 159 
Divorciada 0. I 15 15 
Separada 11.5 1,278 1,286 

Zona 
Urbana 74.6 8,310 8,292 
Rural 25.4 2,830 2,848 

Región 
Atlántica 23.9 2,658 2,909 
Oriental 17.3 . 1,925 1,820 
Central 25.3 2,815 2,939 
Pacífica 17.4 1,943 1,957 
Bogotá 16.2 1,799 1,515 

Subregión 
G uaj ira/Cesar/M agdale na 6.6 731 802 
Atlántíco/Cartagena 10.4 1,157 1,215 
Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba 6.9 770 892 
Santander/Norte de Samander 8.0 886 900 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 9.3 1,040 920 
Antioquia 4.8 538 485 
Medellfn 8.0 889 1,005 
Antiguo Caldas 6.1 681 730 
TolimdHuila/Caquetá 6.3 707 719 
Cauc«dNariño 5.4 598 531 
Valle del Cauca 4.3 482 545 
Litoral Pacífico 2.1 238 256 
Calí 5.6 626 625 
Bogolå D.C. 16.2 1,799 1,515 

Nivel de educación 
Sin educaciún 3.8 424 438 

" Primaria 36.5 4,064 4,144 
Secundaria 49.2 5,484 5,503 
Superior 10.5 1,168 1,055 

Asiste a escuela 17.7 1,969 1,947 

Total 100.0 I 1,140 1 I,I40 
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Sólo el 2 por ciento de las mujeres urbanas son analfabetas, en comparación con casi 1 de cada 10 
en la zona rural y 1 de cada 7 en Bolívar/Sucre/Córdoba, la subregión con el mayor nivel de analfabetismo. 
Por otro lado, más del 10 por ciento de las mujeres entre los 20 y los 44 años tienen educación superior, con 
las mayores proporciones en las cuatro áreas metropolitanas y el Antiguo Caldas. En promedio tienen 7.6 años 
de educación, presentándose los mayores aumentos en la región Atlántica y en la región Central entre 1990 
y 1995. El promedio rural no cambió casi nada (4.6 a 4.7). 

Cuadro 2.12 Nível de educación de las muieres en edad fértil por características seleccionadas 

Distribución porcentual de las mujeres en edad fértil por nível de educaci6n, según características seleccionadas, 

Colombia 1995 

Nivel de educación 

Númcro 

Sin Pri- Sccun- de 
Característica educación maria daria Superior Total mujeres Medíana 

Edad 
15-19 1.0 28.4 67.9 2.7 q00.0 2,166 8.2 
20-24 2.2 30.2 55.1 12.5 100.0 1,938 8.6 
25-29 2.3 30.2 52.3 15.2 100.0 1,815 8.6 
30-34 3.5 35.2 48.0 13.2 100.0 1,637 7.8 
35-39 4.9 41.7 40.7 [2.7 100.0 1,393 6.8 
40-44 7.4 51.3 30.8 L0.6 100.0 1,223 5.6 
45-49 10.5 54.8 27.7 7.0 100.0 969 5.2 

Zona 

Urbana 1.9 27.1 57.6 13.4 100.0 8,310 8.8 
: Rural 9.5 64.0 24.6 2.0 100.0 2,830 4.7 

Región 
Atbíntica 7.3 35.3 49.9 7.6 100.0 2,658 7.1 
Oriental 2.9 43.5 46.0 7.6 100.0 1,925 6.6 
Central 3.3 39.2 48.0 9.5 100.0 2,815 7.2 
Pacífica 3.2 40.8 46.5 9.5 100.0 1,943 7.1 
Bogotá 1.2 21.9 56.5 20.4 100.0 1,799 9.8 

Subregión 
G uajira/Cesar/M agdaLena 8.9 38.2 47.3 5.6 l II0.0 731 6.4 
At[ántico/Car tageml 2. L 26.6 60, I I 1.3 I(10.0 1,157 8.8 
Bolívar (rcsto)/Sucrc/C6rdoba 13,4 45.5 37. I 3.9 100.0 770 5.6 
Samander/Norte de Santander 2.7 41.7 46.8 8.7 L00.0 886 7.0 
Boyaeá/Cundínamarca/Meta 3.1 45.0 45.2 6.7 100,0 1,040 6.3 
Antioquia 8.2 58.8 30.6 2.4 100.0 538 5.1 
Medellín 1.0 27,1 56.8 15. I II)0.0 889 8.9 
Antiguo Caldas 1.9 34.6 53.5 I 0,0 100.0 68 L 7.8 
Tolim a/H uih"dCaqu ct á 3.6 43.8 45. I 7.5 100.0 707 6.6 
Cauca/Narifio 4.1 60.7 29.0 6.3 100.0 598 5.1 
Valle del Cauca 3.0 37.9 50.4 8.7 100.0 482 7.4 
Litoral Pacífico 6.9 33.3 50.4 9.4 100.0 238 7.1 
Calí 1.0 27. I 58.6 13.2 100 0 626 8.6 
Bogotá D.C. 1.2 21.9 56.5 20.4 100,0 1399 9.8 

Total 3.8 36.5 49.2 10.5 100.0 11,140 7.6 

Nota: Este cuadro cstå basado en la población de jure, es decir, la población residente 
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Enrolamiento Escolar 

c o m o  se aprecia en el Cuadro 2.13, 
en la actualidad el 46 por ciento de las 
mujeres de 15-24 años u rbanas y 22 por ciento 
de las de la zona rural están estudiando. Los 
motivos económicos (no pudieron pagarle 
más estudio, la familia necesitaba su apoyo 
económico, ella necesitaba ganar dinero) son 
la causa del abandono escolar más impor- 
tantes entre las mujeres (25 por ciento), 
afectando más a las de la zona rural (35 por 
ciento) que a las de la urbana (21 por ciento). 
Los motivos relacionados con la maternidad, 
el matrimonio y el cuidado de los niños 
afectan al 11 por ciento de las mujeres 
urbanas y al 10 por ciento de las de la zona 
rural. El 18 por ciento de las mujeres aduce 
que ella no quiso estudiar más ( 15 por ciento), 
o que sus padres no quisieron que ella es- 
tudiara (0.7 por ciento), o bien que la escuela 
quedaba muy lejos (1.8 por ciento); estos 
problemas afectan más a las mujeres de la 
zona rural (28 por ciento) que a las de la zona 
urbana (14 por ciento). 

Acceso a los Medios de Comunicación 

Gráf ico  2.3 
N i v e l  de Educac ión  de las Mujeres  

en Edad Fértil  por  Z o n a  y Región  

TOTAL 

I 

Ut 

REGIOR 
Atlántica 
Oriental 
Central 

Pacífíca 
Bogot~ 

I r 

20 . 40 60 80 100 

Porcentaje de Mujeres 

ISín educación ~JPrimaria lSecur~daria [~Superior 

I 

El acceso a los medios de comunicación es moy importante porque complementa las enseñanzas recibidas 
en la educación formal y permite la transmisión de conocimientos sobro aspectos de salud, saneamiento ambiental 
y planificación familiar, aparte que muestra formas de vida y hábitos empleados en otras sociedades, ya sea 
en series, telenovelas o radionovelas, o artículos periodísticos. Adicionahnente los medios de comunicación 
suplen de alguna manera  la falta de educación sexual e información sobre phmificación familiar de los jóvenes 
cuyos padres eluden abordar el tema. En la ENDS-95 se preguntó a las entmvistadas si leían periódicos o revistas 
o veían televisión por lo menos una vez a la semana y si escuchaban la radío todos los días. El Cuadro 2.14 
contiene la distribución de mujeres en edad fértil por acceso a dichos medios de comunicación, según 
características seleccionadas. 

Puede decirse que las mujeres colombianas están bien informadas, a juzgar  por las proporciones de 
quienes tienen acceso al radio, a la televisión o a los medios escritos. Mientras 82 por ciento ve televisión 
semanalmente y 81 por ciento oye radio todos los dias, 68 por ciento lee periódicos al menos una vez por semana, 
al t iempo que 52 por ciento tiene acceso a los tres medios de información. 

La exposición a cualquiera de los medios aumenta con el nivel educativo; entre las mujeres sin educación 
60 por ciento oye radio y 52 por ciento ve televisión, en tanto que solamente 7 por ciento lee periódicos. También 
es menor  en las zonas rurales, donde solamente la mitad de las mujeres lee periódicos, el 77 por ciento oye 
radio, 66 por ciento ve televisión y solo la tercera parte tiene acceso a los tres medios. 

La región de mayor acceso a todos los medios in formativos es B ogotá, mientras que la menor proporción 
es la del Pacífico. Las subregiones del Litoral Pacífico, Cauca/Narifio, Antioquia sin Medellín y la subregión 
de Bolívar (sin Cartagena)/Sucre/Córdoba tienen menor acceso a todos los rnedios. 
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Cuadro 2.13 Nivel de educacíón más alto y razones de abandono por resídencia 

Distribución porcc.nlual de. las mujeres de, 15-24 años por asistcncia escolar y razones de abandono de la 
escuela, según nivel educativo más allo alcanzado y zona de residencia, Colombia 1995 

Nivel de educación alcanzado 

Asíste actualmente/ 
Razón de abandono 

Prímaría Primaria Sectmdaria Secundaria 
incompleta completa incompleta completa Superior Total 

TOTAL 

Asiste actualmente 6.6 
Quedó embarazada 1.7 
Se casó 4. I 
Para cuidar los niños 1.8 
La familia necesitaba ayuda 4.2 
No pudo pagar el estudio 28.4 
Necesítaba ganar plata 6.9 
Se graduó, suficiente estudio 0.3 
No pasó los exámenes 0.0 
No quiso estudiar 34.7 
La escuela muy Iqios 5.7 
Los padres no quisieron 1.3 
Enfermó/Motivos de salud 3.0 
Otra razón 1.4 
No sabe/sin información 0.0 

Total 100.0 
Número 612 

10,6 59,4 29.3 76.5 40,4 
4.1 6.3 4.9 1.6 4.7 
3.1 5.7 7.5 1.8 5.1 
05 0.8 [.8 0.7 1.0 
2.9 0.3 0.2 0.0 1.2 

34.1 7.8 21.7 1.2 16.6 
7.8 4.9 12.4 2.7 6.8 
0.0 0.0 3.5 I 1.7 1.6 
0. I 0.2 7.3 0.3 1.4 

26.4 I I. 1 4.8 2.3 15.2 
4.3 0.5 0.4 0.3 1.8 
1.2 0.6 0. I 0.0 0.7 
2.1 0.8 0.5 0.3 1.2 
2.9 1.7 5.3 0.6 2.4 
0.0 0.0 0.1 0.0 0.0 

100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
588 1,840 698 302 4,040 

ZONA URBANA 

Asiste actualmente 10.5 
Quedó embarazada 2.6 
Se casó 3.9 
Para cuidar los niños 0.7 
La familia necesitaba ayuda 2.0 
No pudo pagar el estudio 30.1 
Necesitaba ganar plata 8.6 
Se graduó, suficiente estudio 0.0 
No pasó los exámenes 0.0 
No quiso estudiar 32.3 
La escuela muy lejos 3.2 
Los padres no qtdsieron 1.7 
Enfermó/Motivos de salud 2.9 
Otra razón 1.6 
No sabe/sin información 0.0 

Total 100.0 
Ntimero 246 

13.5 60.0 30.1 78.1 46.3 
4.2 6.5 5.2 0.3 5.[ 
2.3 5.4 8.1 1.5 5.1 
0.8 0.6 2.0 0.4 0.9 
1.4 0.3 0.3 0.0 0.5 

28.4 6.9 20.3 1.2 13.4 
9.6 5.4 II.8 2.8 7.2 
0.0 0.1 3.3 II.7 1.8 
0,3 0.2 7.7 0.3 1.8 

30.2 11.4 4.6 2,4 12.8 
2.3 0.2 0.3 0.3 0.7 
1.7 0.5 O.I 0.0 0.6 
1.9 0.7 0.4 0.3 0.9 
3.5 1.8 5.7 0.6 2.7 
0.0 0.0 O.I 0.0 0.0 

100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
337 1,527 642 293 3,044 

ZONA RURAl. 

Asiste actualmente 4.0 
Quedó embarazada 1.0 
Se cas~ 4.2 
Para cuidar los niños 2.5 
La familia necesitaba ayuda 5.6 
No pudo pagar el estudio 27.3 
Necesitaba ganar plata 5.8 
Se graduó, suficiente estudío 0.5 
No pasó los exámenes 0.0 
No quiso estudiar 36.3 
La escuela muy lejos 7.4 
Los padres no quisieron ' 1.0 
Enfermó/Motivos de salud 3.2 
Otra razón 1.2 
No sabe/sin información 0.0 

Total 100.0 
Número 367 

6.8 56.0 19.6 29.7 22,2 
3.9 5.0 [.3 40.3 3.4 
4.2 7.7 t.2 8.7 5.2 
0.0 1.3 0.0 8.7 1.4 
4.9 0.0 0.0 0.0 3.3 

41.8 Ir.9 38.6 0.0 26.5 
5.4 2.3 19.7 0.0 5.3 
0.0 0.0 6.3 12.6 0.6 
0.0 0.0 22  0.0 0.1 

21.2 1 0 . 0  7 . 6  0.0 22.3 
7.0 2.2 1.6 0.0 5.2 
0.6 1.3 0.0 0.0 0.9 
2.3 1.3 1.6 0.0 2.2 
2.0 I.I 0.2 0.0 1.3 
0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 

100.0 I00,0 I00.0 100,0 I00.0 
257 313 55 lO 996 
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Cuadro  2.14 Acceso aanedios  masivos de  comunicac íón  

Porcenta je  de  mujeres  en  edad  fér'dl que  leen el per i6dico o mi ran  televisi6n ~~ escucha~ la radio,  l~or 
características seleccíonadas,  Colo lnbia  1995 

Ven  Ntímero 
Leen tele- Escuchan  Los de  

Caracterísl ica N inguno  periódico I vísión 2 radio 2 tres mujeres  

Edad 

15-19 1.8 71,2 83,3 85.6 54.4 2.166 
20-24 2.9 69.3 81.3 8 I. I 50.5 1,938 
25-29 2.9 70.7 84.6 82.9 55.2 1.815 
30-34 3.6 69. I 84.8 80,8 53.4 1,637 
35-39 4 0  66.6 82.4 78.4 50.0 1,393 
40-44 5.5 64.9 805 79.9 50.6 1.223 
45-49 6.4 58.6 79.3 75.0 43,9 969 

Zonll 

Urbana 1.7 74.3 88.5 82.6 5813 8,310 
Rural 8.8 49,9 65A 77. I 32.9 2,830 

Regi6n 
Adåntica 4.9 69,2 83.9 74,4 51.3 2,658 
Oricnlal 3.4 64.9 82.2 85.8 52.1 1,925 
Central 3.2 64,4 81.7 8 [.9 48.5 2,815 
Pacífica 4.9 65.6 75.9 78.2 45.0 1,943 
Bogotå 0.7 78.4 90.í) 88.5 64.9 1,799 

Subregión 
G uajira/CesadMagdalena 5.6 62.8 83.3 75.5 472  73 I 
Atlánlico/Cartagena 1.3 82.7 92.0 80.6 65,3 l, 157 
Bolívar (r)lSucrclC6rdoba 9.7 54,8 72.2 63.9 34.2 7"/0 
Sanlander/N. tic Samander 4.6 65.8 80,5 83.0 51.4 886 
Boyac .dCmulinamarca/Mela 2,4 64. I 83.6 88,2 52.7 1,040 
Antíoquia 5.3 54,3 77.3 79.2 37.8 538 
Mcdcllfn 1.8 68.5 85.9 79.7 50.9 889 
Antiguo Caldas 1.9 65,7 87.2 89.4 54.9 681 
To6ma/Huila/Caquctá 4.5 65.8 74.4 79.3 47.6 707 
Cauca/Naríño 6.2 57.4 63.3 81.7 34.9 598 
Valle del Cauta 2.4 67.2 83.3 82. I 51.2 482 
Litoral Pacífico I 1.5 36.9 73.0 67.8 37.3 238 
Calí 3.0 75.5 83.4 75.8 53.0 626 
Bogotå D.C. 0.7 78.4 90.í) 88.5 64.9 1,799 

Nivel de educación 
Sin educación 22.8 7.2 51.9 60.3 3.3 424 
Primaria 5.6 55.4 74.3 78,4 38.6 4,064 
Secundaria 1.1 77.4 88.8 84.6 6 I.I 5,484 
Superior 0.3 90,6 93.5 82.6 72.2 1,168 

Total 3.5 68.1 82.6 81.2 51.8 11,140 

IPor lo menos una vez a la semana 
2Todos los días 
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2.3 T r a b a j o  d e  la M u j e r  

Debido a a importanciadel  tema en la actualidad en el país, la ENDS-95 inc[ny6 preguntas adicionales" 
sobre el trabajo de la mt@r. La complejidad del tema no permite presentar un análisis detallado en esta sección 
pero a continuación de los comentarios generales se presenta un cuadro con los resultados para cada uno de 
los siguientes tópicos: la continuidad en el empleo (Cuadro 2.15), el tipo de ocupación (Cuadro 2.16), el tipo 
de empleo y fo rma  de remuneración (Cuadro 2.17), la decisiOn sobre cómo gastar el salario (Cuadro 2.18) 
y el cuidado de los niños mientras la mujer  trabaja (Cuadro 2.19). 

Como puede verse en el Cuadro 2.15, del total de nmjercs en edad •ërlil 41 por ciento no trabajó dnrante 
el últ imo año y 10 por cíento, aunque trab~\i6 en los últimos 12 meses,  en La actualidad no lo está haciendo. 
Entre las que trabajaron todo el año anterior, 37 por cíento trabajaron al menos 5 días a la semana,  en tanto 
que 5 por ciento trabajaron menos de 5 días a la semana. Del resto de las que trabajan actual mente, 3 por ciento 
tienen trabajo estacional y 4 por ciento trabajan de vez en cuando. Menos del uno por ciento estaban traN\iando 
por pr imera  vez. 

Entre las residentes en la zona urbana, el 41 por ciento trabajó 5 o más días a la semana en comparación 
con el 26 por ciento en la zona rural (véase el Cuadro 2.15). El trabajo permanente aumenta con el nivel educativo 
y si bien es más prevalente en las tres ciudades mayores, en el Litoral Pacífico también es alto. Las  proporciones 
rnrates son mayores  que las urbanas para el trabajo menor de cinco dhts, el Irabajo estacional y el que se ofrece 
de vez en cuando. 

Del total de nmjeres que actualmente trabajan, 60 por ciento lo hacen para personas diferentes a su 
familia, I 0 por ciento para alguien de su familia y 29 por ciento trabajan ca forma independiente. Alrededor 
del uno por ciento de las mujeres trabajan para el lustituto de Bienestar Fami fiar corno madres comunitarias;  
su nivel edncativo es de primaria o secundaria; están Iocalizadas, especialmente, en las costas Pacífica y Atlántica, 
en Cauc~u'Nariño y B oy ací~Cu ndinamarc~'gMet a. Por otro lado, más de la mitad del total de mujeres que trabajan 
lo hacen en servicios y comercio; 23 por ciento son profesionales u oficinistas, 9 por ciento son trabajadoras 
manuales  calificadas, 7 por ciento operarias no calificadas y 9 por ciento pertenecen al sector agropecuario, 

Casi  todas las mujeres que trabajan para otros o las independientes tarnbién ganan dinero, en tanto 
que sólo la mitad de las que trabajan para su familia reciben remuneración (véase el Cuadro 2.17). Es interesante 
observar  (en el Cuadro 2.18) que 78 por ciento de las entrevistadas asalariadas (93 por ciento del total) deciden 
ellas mi smas  sobre sus gastos, sobre todo en las regiones Central y Pacífica; 18 por ciento lo decide 
conjuntamente con su cónyuge, en tanto que éste es quien decide solamente en menos del I por ciento de los 
casos. El 3 por ciento dice que lo deciden ella y otros y el I por ciento que es alguien más quien decide. 

De la información del Cuadro 2.19 se concluye que una tercera parte de las mujeres que trabajan tienen 
uno o más  niños menores  de 6 años; las proporciones varían entre 30 por ciento para las que tienen educación 
superior y 35 por ciento para las que no tienen educación. Aquellas mujeres que trabajan ocasional o 
estacionahneute son las que más tienen niños pequeños. El Cuadro 2.19 también contiene información sobre 
el cuidado de los niños mientras la mujer trabaja. El cuidado de los niños eta la zona rural está a cargo de la 
propia  madre  en un 41 por ciento de los casos, en tanto que 27 por ciento de madres dejan los niños al cnidado 
de personas de su familia y I 0 por ciento al cuidado de otras hijas; el I 0 por ciento quedan al cuidado del I C B E  
En las zonas urbanas el 36 por ciento de los niños queda al cuidado de alguien ele la familia,  23 pot" ciento 
van con su madre  al trabajo, I 0 por ciento están al cuidado del ICBF y 9 por ciento quedan con personas del 
servicio doméstico.  Un 6 por ciento quedan al cuídado de otras instituciones. 

Los niños cuidados en el ICBF alcanzan al 21 por ciento cia el Litoral Pacífico, mientras que en el 
Valle del Cauca, el Antiguo Caldas y Bogotá  llegan al 14 por ciento. En [os Santanderes, Cauca/Nariño y 
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Tolima/Huila son 12 por ciento• En Medel l ín  y en Cali es más importante el cuidado en otras instituciones 
que en el I C B E  

Cuadro'2.15 Trabaío en tos últímos 12 meses y continuidad en el trabaio 

Distribución porcentual de mujeres por trabajo reciente o actual, según características seleccionadas, Co[ombia 1995 

Característica 

No está trabajando Trabaja actualmente 

No trabajú Trabajú Cinco Menos de 
últimos últimos o más cinco De Número 

12 12 días por días por Esta- vez en de 
meses meses semana semana eiona] cuando Total mujeres 

Edad 
15-19 59.8 12.0 16.4 2.9 2.6 5.0 100.0 2,166 
20-24 41.0 15.7 31.9 3.3 2.7 4.3 100.0 1,938 
25-29 37.4 9.9 40.5 3.9 3.2 4.7 100.0 1,815 
3(I-34 31.7 7.8 47.4 5.9 2.7 4.3 100.0 1,637 
35-39 29.8 6.0 51.2 7.0 2.7 2.8 100.0 1,393 
40-44 33.8 6.1 43.9 I 0.1 2.4 3.3 100.0 1,223 
45-49 40.6 4.8 42.2 6.4 1.7 3.7 100.0 969 

Zolrla 
Urbana 37.4 9.9 41.1 4.6 2.4 4.0 100.0 8.310 
Rural 49.5 9.1 25.6 7.0 3.3 4.7 100.0 2,830 

Región 
Atlántica 51.3 8.3 31.0 3.5 1.9 2.9 100.0 2,658 
Oriental 42.0 8.0 36.5 4.7 2.1 6.3 100.0 1,925 
Central 39.1 10.8 35.7 6.6 3.2 4.0 100.0 2,815 
Pacífica 37.3 8.7 40.9 5.8 3.3 3.3 100.0 1,943 
Bogotá 28.5 12.7 45.4 5.1 2.9 5.0 100.0 1,799 

Suhregión 
G uajira/Cesar/M agda[ena 49.3 8.4 30.7 4.8 2.2 2.9 100.0 731 
Atlåntíco/Cartagena 49.3 9.0 34.1 3.2 1.6 1.5 100.0 1,157 
Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba 56. I 7.3 26.6 2.9 2. I 4.9 100.0 770 
Santander/Norte de Santander 42.4 8.6 37.4 3.8 2.2 5.5" 100.0 886 
Boy ac,á/Cu ndinamarc~dM ela 41.6 7.5 35.7 5.5 1.9 6.9 100.0 1,040 
Antioquia 47.9 10.5 24.1 '7.9 3.6 5.2 100.0 538 
Medellín 33.5 9.4 44.2 4.9 2.6 4.8 100.0 889 
Antiguo Caldas 47.2 9.7 32.7 5.0 2.0 3.1 100.0 68 I 
Tolima/Huila/Caquetå 31.7 13.8 36.8 9.5 4.8 2.8 100.0 707 
Cauc~Nariño 39.1 7.4 37.5 9.8 2.2 3.5 100.0 598 
Valle del Cauca 38.5 10.5 37.5 5.0 3.7 3.6 100.0 482 
Litoral Pacífico 32.0 8.4 43.4 4.3 5.0 5.8 100.0 238 
Cali 36.7 8.5 45.8 3.3 3.5 1.9 100.0 626 
Bogotá D.C. 28.5 12.7 45.4 5.1 2.9 5.0 100.0 1,799 

Nivel de educación 
Sin educaciún 44.4 8. I 27.7 7.6 4.5 6.9 100.0 424 
Primaria 44.4 9.0 3 !.4 6.7 3.0 4.5 100.0 4,0(M. 
Secundaria 42.3 10.7 36.5 3.6 2.3 4.0 100.0 5,484 
Superior 16.6 7.8 (~.tl 6.4 2.5 2.6 100.0 1,168 

Total 40.5 9,7 37.2 5.2 2.7 4,2 ltt0.0 11,140 

Nota: El total incluye 0.6 por ciento de mujeres que contestaton que cra la [lt~ímera vez qne trabajaban (alrededor del 1 por 

ciento entre las mujeres jdvenes y las residentes en la regíón Atlántiea). 
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Cuadro  2.16 Tipo de  ocupación 

Dist r ibución porcentual  de  mujeres  que trabajan ac tualmente  por  tipo de ocupación actual,  según  características seleccionadas,  

Co lombia  1995 

Característica 

Trabaja en agrícultura Trabaio manual 
P~ofe- 

Tierra Tierra síonal/" Ventas N~~ Sin Número 
Tierra de de Técnico/ y Califí- califi- infor- de 
propia familia otros Oficina servicios cado cado mación Total mujeres 

E d a d  
15-19 2.9 5.4 5.8 12.1 65.0 3.1 5.5 0.1 100.0 609 
20-24 2.0 2.3 3.8 24.1 53.6 5.0 9.0 0.2' 100.0 840 
25-29 1.3 1.2 3.2 31.4 46.4 8.1 8.0 0.4 100.0 957 
30-34 1.9 1.0 3.9 26.3 50.5 9.8 6.2 0.4 100.0 99 I 
35-39 4.1 1.3 3.3 24.5 50.6 9.8 5.9 0.5 100.0 893 
40-44 3.8 2.0 4.0 18.9 52.0 13.1 5.9 0.2 100.0 732 
4 5 4 9  4.6 0.7 3.3 19.0 51.5 14.1 6.6 0.2 100.0 526 

Zt)rla 
Urbana II.I 0.2 0.7 27.2 54.9 9.8 6.7 0.3 100.0 4,381 
Rural 12.7 8.3 15.5 8.8 41.8 5.4 7.1 0.5 100.0 1.167 

Región 
At[ántica 0.4 0.3 I.I 21.8 60.6 I 1.2 3.9 0.8 100.0 1.073 
Oriental 4.7 5.3 8.7 IS/.8 47.9 6.2 9.0 0.4 100.0 962 
Central 2.8 1.8 4.7 22.4 54~0 9.4 4.8 0.2 100.0 1.408 
Pacífica 6.3 2.3 4.5 22.8 50.0 7.4 6.4 0.3 100.0 1,045 
Bogotá 0.0 0.0 0.5 31.6 47.2 9.8 [(I.8 0.1 100.0 1,059 

SubregiOn 
G u ajír,'l/Cesar/M agdalena 0.2 0.8 2.5 20.4 66.4 7.1 1.5 " 1.1 100.0 309 
Atlántico/Cat tagena 0.0 0.0 0.0 25.0 54.1 15.2 4.6 1.0 100.0 483 
Bolívar 0"csto)/Sucre/Córdoba L.L 0.5 1.3 17.7 65.3 8.8 5.4 0.0 100.0 282 
Santandei/Norte de Santander 0.9 2,3 3.8 19,4 49.4 7.7 16.4 li,2 100.0 434 
B oyací~/C u ndi namarc~ffMet a 7.8 7.8 12.8 16.4 46.7 4.9 3.(1 0,6 100.0 528 
Antioquia 6.6 4.8 10.9 10.1 52.4 12.2 2.8 0.0 100.0 223 
Medellín " 0.0 0.0 0.2 27.9 53.9 9.5 8.3 0.2 100.0 507 
Antiguo Caldas I, I 0.3 1.2 24.3 56.9 I 1.2 4,5 0.6 100.0 292 
To[ima/Huila/Caquetá 5.5 3.6 9.6 20.8 52.9 6.1 1.5 0.0 100.0 386 
Cauca/Nariño 18.2 5.9 9.0 13.5 39.8 5.4 7.7 0.6 100.0 317 
Valle del Cauca 0.0 0.0 5.3 20.9 62.1 8.2 3.5 0.0 100.0 244 
Litoral Pacifico 6.0 3.8 3.9 26.5 46.3 5,5 7.4 0.5 100.0 142 
Cali 0.0 0.0 0.0 31.4 52.4 9.4 6.8 0.0 100.0 342 
Bogotá D.C. 0 0  0.0 0.5 31.6 47.2 9.8 10.8 0.1 100.0 1,059 

Nivel de educación 
Sin educacidn 12.0 3.7 15.3 0.4 " 55.[ 6.5 5.6 1.4 100.0 201 
Primaria 6.3 4.4 8,1 1.7 61.5 9.5 8.2 0.3 100.0 1,886 
Secundaria 0.5 0.5 I. L 23.2 55.4 1 1.0 8. I 0.3 100.0 2,578 
Superior 0.0 0.0 0.2 75. I 22.2 2.0 I).3 0.2 100.0 883 

Tota l  2.8 1.9 3.9 23.3 52.2 8.9 6.8 0.3 100.0 5,548 
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Cuadro 2.17 Empleo y forma de pago 

Distribución porcentual de las mujcres que trabajan actualmente por tipo de empleo y lklrma de pago, SEgún características 
seleccionadas, Colombia 1995 

Trabajadora Trabaja Trabaia para 
índependiente para otros la familia 

Gana No gana Gana No gana 
CaractcHstica dinero dinero dinero dinero 

Madre Número 
Gana No gana comuni- de 
dinero dinero latía Tolld mtJictes 

Edad 
15-19 9.8 0.3 69.2 0.9 9.8 9.9 0.0 100.0 6(79 
20-24 15.3 1.4 70.0 I.I 5.9 5.5 0.8 I00.0 840 
25-29 21.3 1.3 66.6 0.6 5.0 3.6 1.3 100.(7 957 
30-34 28.8 1.2 6(I.0 0.4 4.7 2.8 2.0 100.0 991 
35-39 34.4 2.5 53.6 (7.6 2.7 4.9 0.8 100.(7 893 
40-44 41.2 2.4 46.4 (1.3 4.4 4.8 0.4 100.0 732 
45-49 46.1 1.8 42.2 (7.~ 4.8 4.3 0.7 100.0 526 

Zona 
Urbana 27.6 0.6 64.2 0.4 4.2 
Rural 27.3 5.1 40.2 1.4 8.8 

23 0.5 100.0 4,381 
14.5 2.7 100.0 1.167 

Región 
Atlántica 33.2 0.6 56.8 0.9 2.5 4.1 1.6 100.0 1,073 
Oriental 23.3 1.2 53.2 0.9 9.3 " I 1.4 0.7 100.0 962 
Cen~m/ 24,6 1.8 62.1 (7.4 5.3 4.9 (7.7 100,0 t,408 
Pacífica 28.8 3.4 58.3 (1.5 3.8 3.0 1.7 100.0 1,045 
Bogotá 28.3 0.8 63.8 0.3 5.(7 1.6 0.1 I00.0 1,059 

Subregión 
Guajira/Cesar/Magdalena 33.8 0.8 54.7 1.7 
Atlántico/Cartagena 27.2 0.0 65. [ (1.2 
Bolívar (resto)/S ucre/Cdrdoba 42.8 1.3 44.8 1.4 
Santander/Nortede Santander 30.6 1.5 52.8 0.7 
Boyacá/Cundínamarca/Meta 17.2 0.9 53.5 1.1 
Antioquia 27.6 4.2 52.0 (I.5 
Medel[ín 20.1 0.8 72.6 0.2 
Antiguo Caldas 24.1) 2.3 61.8 0.2 
Tolim~gHui[a/Caquetá 29.3 1.3 54.6 0.7 
Cauca/Naríño 30.8 9.6 44.8 0.3 
Valle del Cauca 20.0 0.9 69.0 0.8 
Litoral Pacífico 37.6 2.2 50.2 0.4 
Cali 29.7 0.0 66.6 0.5 
Bogotá D.C. 28.3 0.8 63.8 0.3 

Nivel de educación 
Sin educacíón 37.1 5.2 41.6 1.3 
Primaria 30.0 3. I 50.7 0.8 
Secundaria 26.7 0.7 62.3 0.5 
Superior 22.8 0.1 72.0 0.1 

2.8 3.5 2.7 100.0 309 
2.5 3.9 0.9 100.0 483 
2.4 5.1 1.7 100.0 282 
8.3 5.9 0.2 I00.0 434 

10.2 15.8 1.0 100.0 528 
7.5 7.9 0.5 100.0 223 
4.8 1.3 0.3 100.0 507 
6.4 4.1 0.5 100.0 292 
4.1 84 1.6 100.0 386 
8.1 4.0 2.4 100.0 317 
4.6 2.5 1.8 I00.0 244 
1.7 4.2 3.7 100.0 142 
0.2 2. I 0.2 100.0 342 
5.0 1.6 0.1 I00.0 1.059 

4.0 10.4 0.4 100.0 201 
6.3 7.7 1.3 100.0 1.886 

. 5.1 3.5 I.I I00.0 2.578 
3,l 1.8 0.0 100.0 883 

Total 27.5 1.6 59.2 0.6 5.1 4.9 1.0 100.0 5,548 
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Cuadro  2.18 Persona que decide sobre los gastos 

Distr ibución porccnlual  de las mujeres que reciben un salario en dinero,  de acuerdo a la persona que 
decide sobre los gaslos,  según caracteríslicas seleccionadas,  Co lombia  1995 

Persona qtl(3 dccklc sobl'¢2 los gastos 

Jtlll[O Nthneto 
La Chile- El c6n- Alguien con de 

Característica vistada yuge Alnbos más otro Total mujeres 

Edad  
[5-19 84.5 0.1 3.2 4.7 7.4 100.0 540 
20-24 80.3 0.6 15.2 /).8 3. I 100.0 773 
25-29 78.0 1.0 18.9 0.4 1.8 100.0 904 
30-34 73.8 0.2 23.9 0.7 1.3 100.0 947 
35-39 74./) 1.11 23.5 I).2 1.3 100.0 822 
40-44 79.0 11.5 18. I 0.3 2.0 10031 677 
45-49 8 I. 1 [ .6 13.9 1).5 2 9 100.0 493 

Estado mar i t a l  actual  
No en uni6n 93.9 11.0 0. I 17  4.4 100.0 2,657 
Actualmente unida 61.2 1.5 36.6 0. I 11.6 100.0 2,499 

Zona  
Urbana 79.7 0.5 [6.7 0,6 2,3 100.0 4,234 
Rural 70.3 1.5 22.5 2.2 3.5 100.0 922 

Región 
AIIántica 73.6 0,7 22.4 0.9 2.3 100.0 1.01 I 
Oriental 76.1 0.6 19,3 [.4 2.6 100.0 833 
Central 80.6 0.7 14.7 I.I 2.9 100.0 1,309 
Paeílica 81.7 0,6 15.0 0.7 2.0 100,0 973 
BogOlá 77.3 0.9 18.4 0.6 2.8 100.0 1.030 

Subregi6n 
Guajir:ffCcsar/Magdalcna 67.6 0.6 28.7 1.0 2. I 100.0 290 
Atlántico/Cartagena 77.4 0.4 20,4 11.2 1.6 1000 463 
Bolívar(resto)/Sucrc/Córdoba 73.6 1.5 19.0 2.1 3.8 100.0 258 
SanlandeNNorte de Sanlander 76.0 0.9 18.1 2 3  2.6 100.0 399 
BoyacS/Cundinamatca/Meta 76.1 0.2 20.5 I).6 2.6 100,0 434 
Antioquia 79.8 1.7 12.2 4.6 1 7 I{)0.0 195 
Medellín 83.5 0,7 I 1.6 11.7 3 5  100.0 496 
Antiguo Caldas 82.8 11.0 15.2 1).4 13 100.0 273 
q'o]im~dlhiilrdCaquetá 75.2 0.6 20.2 0.2 3.8 100.0 346 
Cauca/Narifio 77.6 1.2 17.4 1/.9 2.8 I00.0 273 
Valle del Cauta 87.2 0.0 I / )5  11.3 2. I I00.0 234 
Litoral Pacifico 67.6 1,3 29,7 0.5 0.9 100.0 132 
Cali 86.8 0.2 111,4 0.8 1.7 I00,0 333 
Bogolá D.C. 77.3 0.9 18.4 0.6 2.8 10/).0 1,030 

Nivel de educación 
Sin cdttcación 78.9 1,0 16.7 I. I 2.3 100.0 167 
Primaria 77,4 1.2 16.4 1.5 3,5 100.0 1.667 
Sccundmia 77.9 0.5 18.6 0.7 2.3 100.0 2,457 
Sttpcrior 79.6 0.4 I 8, I 0.4 1.5 100.0 865 

Total  78.1 0.7 17.8 0.9 2.5 11111.0 5,156 
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Cuadro 2.19 Cuidado de los niños mientras sus madres trabajan 

Dist ríbucí6n porccntu al de muj eres t rabaj adoras con níños menores de 6 años de ed ad y de madres que trabaj ah con niños menores 
de seis años por persona que cuida al niño mientras la madre trabaja, según características seleccíonadas, Colombia 1995 

Cal'acterística 

[Jiio o Persona que cuida al niño míentras la madre t rab,aia 

hijos Otros Empleada Veci- Nifit~ AIcui- Otra Sin Número 
menores Entre- Compa- Otras Otros pariea- domés- nas o en dado del perso- infor- de mu- 

de 6 visIada f ie ro  hijas hijos tes tica amigos escuela ICBF na maci6n Total jercs 

Zonll 
Urbana 30,6 23.4 1.8 3.0 0.5 36.3 "9.0 4.2 6.0 I0.4 I.I 4.4 100,0 4,381 
gura[ 41.9 41.2 1.5 IO.O 1.5 26.7 23) 2.1 1.0 9.5 0.5 4.0 I00.0 1,167 

Región 
Ad 5.ufica 33.7 31.1 2.0 4.1 0.2 34.5 9.5 0.8 2.4 7.0 0.7 7.7 [00.0 1,073 
Oricnla[ 33.9 37.2 1.8 6.5 1.1 28.3 4.4 4.6 4.1 8.9 0.9 2.2 I00.0 962 
Central 32.3 27.0 1,6 6.4 0.6 35.6 6.3 5.6 3.3 9.0 1.0 3,7 100.0 1,408 
Pacífica 34.5 23.0 1,5 5.4 1.4 38.0 6.2 2.1 5.2 12.5 0.8 3.8 I0~.0 1,045 
Bogotá 31,0 23.2 1.7 1.5 0.4 31.0 9.1 4.9 9.0 13.8 1.5 3.9 100.0 1,059 

Subregión 
Guajíra/Ccsar/Magdalena 38.3 39.3 2,4 4.2 0.0 25.4 7.3 1.7 4.0 7.9 1,3 6.3 100.0 3(Y) 
Atl~nlicolCarlagena 30,8 21.4 1.5 4.4 0.0 42.2 12.6 0.5 1.4 5.0 0.0 10.8 100.0 483 
Bol fva] (r)/S uc re/Col doba 33.7 36.1 2.1 3.2 0.7 33.9 7.4 0.0 2.0 9.0 [,0 4.6 100.0 282 
Sautander/N. de Sant aader 32.2 34.5 1.3 5.0 t.8 24.6 7.9 4.9 4.9 12.4 1.5 1.2 lO0.O 434 
[~oyac6/Cundiaamarc'a/Meta 35.2 39.3 2.2 7.7 0.6 31.1 1.8 4.3 3.4 6.2 1),5 2.9 100.0 528 
Antioquia 40.2 42.1 2.3 ~.5 0,0 30.4 2.7 3.5 0.(1 5.Q 2.3 3.3 lOO.0 223 
Medellfil 27.7 18.2 1.2 1.8 0.0 48.3 9.1 5.5 8.6 6.1 0.6 0.5 100,0 507 
Antiguo Caldas 30.7 33.[ 1,8 4.1 0.8 26.9 0.9 8.4 I.I 13.6 0.0 9.4 100,0 292 
Tolim~dHuikdCaquetá 34.8 22.1 1.4 I 1.2 1.5 31.5 9.5 5.2 1.4 I 1.6 1.1 3.5 100,0 386 
Cauca/Narino 37.2 28.0 1.6 8.5 o.g 38.3 I.I 1.8 1.1 12.3 1.0 5.5 100.0 317 
Valle del Cauta 28.3 12.7 0.0 2.7 2.3 44.5 9,7 2.1 6,2 13.7 0.0 6.1 100.0 244 
Litoral Pacífico 53.6 30,3 0.4 3,9 3.4 30.0 5.5 1,9 2.0 20.8 0.0 1.6 100.0 142 
CaIi 28.4 18.6 3.4 4.7 0.0 39.4 10.3 2.5 12.0 5.4 1.9 1.9 100.0 342 
Bogotá D.C. 31.0 23.2 1.7 1.5 0.4 3 LO 9.1 4.9 9.0 13.8 1.5 3.9 100,0 1,059 

Nivel de educación 
Sin cducaci6a 35.4 28.8 I.I 17.2 5.9 26.8 1.9 3.4 0.0 13.8 I.I 0.0 100.0 201 
Primaria 34.9 38.4 1.2 8.9 1.0 27,2 0.9 2,9 1.6 12.1 0,7 5.2 100.0 1,886 
Secundaria 32.4 26.6 1.8 1.8 0.3 37.3 7.4 4A 4.8 10.5 0.9 4.l 100.0 2.578 
Superior 30.1 7.9 2.9 1.3 0.0 40.7 22.8 3.0 12.9 3.0 !.8 3.7 100.0 883 

Fara quién trabaja 
Para miembro de familia 37.9 50.0 0,5 7.5 0.0 26.0 2.8 2.0 1,4 4.1 1.4 4.3 I00.0 556 
Para alguien más 31.3 13.0 1,6 4.4 0.5 42.3 8.4 55 5.5 12.8 1.3 4.8 100.0 3,314 
Independiente 34.2 45.5 2.4 4.9 1.4 22.0 6.6 I 0  4.7 7,6 0,2 3,6 I00.0 1,615 
Nosabe/sininformación 20.4 53.3 0,0 46,7 O.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.O 100.0 10 

Ocupación 
Agricultura 43.9 23.7 I.O 16.2 3.0 39.0 O.6 2.8 0.5 10.0 0.5 2.7 109.0 471 
Olra ocupací6n 31.9 28.6 1.8 3.5 0.4 33.1 7.9 38 5.2 II).2 1.0 4,5 100,0 5,058 
No sabe/sin informaci6n 39.4 64.2 0.0 0.0 0.0 35.8 0.0 0.0 0.0 0,0 0,0 0,0 1130.0 18 

Tipo de trabajo 
7b«h; el año 
Toda la semana 32.0 25,6 1.3 4.0 0.5 35.7 8.2 4.0 5.1 9.9 l.I 4.5 100.0 4,142 
Parte de semana 31.5 31.4 3.4 8.9 0.5 33.5 1.6 2.7 3.5 I 1.3 0.0 3.3 100.0 578 
F.st.ci«mal 37.5 33.8 1,9 6,6 2.0 28.1 5.1 3.3 2,9 9.4 1.9 5.0 I00.0 296 
Octtsi«mal 41.0 37.2 2.6 6.5 1.9 26.1 6.2 2.3 4.2 9.7 0.4 2.9 I00.0 463 
Novab«Z~htil!]brmací6n 31.8 51.5 4.4 0.0 0.0 13.2 3.9 0,0 0.0 20.5 0.0 6.4 100.0 68 

Total 33.0 28.2 1.7 4.9 0.7 33.7 7.1 3.6 4.7 lOA 1.0 4.3 100.0 5,548 
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CAPíTULO III 

FECUNDIDAD 

La fecundidad es una de las variables demográficas más importantes para evaluar la tendencia de 
crecimiento de la población, por lo cual, al igual que en previas encuestas, en la ENDS-95 se recolectó 
información detallada sobre el comportamiento reproductivo de la mujer. Para cada entrevistada se cuenta 
con datos sobre la historia de nacimientos incluida en el cuestionario individual: el número de hijos nacidos 
vivos, la fecha de nacimiento y el sexo de cada uno de los hijos, su condición de supervivencia al momento 
de la entrevista y la edad al morir de los fallecidos. Esta información permite obtener estimaciones directas 
de los niveles actuales y las tendencias de la fecundidad y la mortalidad. 

Este capítulo consta de cinco secciones. En la primera se describe la fecundidad actual, sus diferenciales 
según características de la entrevistada y las tendencias durante los ú I{imos veinte años ( 1975-1995). Luego 
se analiza la fecundidad acumulada, en términos del promedio de hijos nacidos vivos y sobrevivientes de todas 
las mujeres y de aquellas alguna vez unidas. Las secciones tres y cuatro examinan dos variables claves en el 
estudio de la fecundidad: intervalos entre nacimientos y la edad al primer nacimiento. La última sección describe 
las características más importantes relacionadas con la fecundidad de las adolescentes. 

3.1 Niveles, Diferenciales y Tendencias de la Fecundidad 

Una estimación adecuada del nivel de fecundidad más reciente se puede obtener de la ENDS-95 para 
el período de tres años precedentes a !a encuesta. Como la operación de campo de la encuesta se desarrolló 
entre el 28 de marzo y el 25 de junio de 1995, los tres años de referencia comprenden básicamente desde 
comienzos de 1992 basta comienzos de 1995 (aproximadamente los años calendario 1992-1994) por lo que 
los resultados así obtenidos estarían centrados hacia mediados o finales del año 1993. Es conveniente el empleo 
de un período de referencia de tres años porque así se atenúan las fluctuaciones aleatorias que pueden afectar 
los valores anuales, se reducen los errores muestrales al tener tina muestra de mayor tamaño, y se evitan los 
sesgos por el olvido de hechos ocurridos más atrás en el tiempo. 

En el Cuadro 3. I se presentan las tasas de fecundidad para eI período 1992-1994 por edad y por zona 
de residencia. Un indicador sintético de los niveles de fecundidad que facilita las comparaciones es la tasa 
de fecundidad total. Este indicador combina las tasas específicas do fecundidad calculadas para cada uno de 
los grupos de edad para el período seleccionado y puede ser interpretado como el promedio de hijos nacidos 
vívos que tendrían las mujeres durante toda su vida reproductiva, si las tasas de fecundidad por edad obtenidas 
para el período bajo estudio se mantuviesen invariables en el tiempo. La tasa de fecundidad total se calcula 
como hi suma de las tasas específicas de fecundidad para los grupos quinquenales multiplicada por cinco. 

Según el Cuadro 3.1, la tasa de fecundidad total para Colombia para el período 1992-1994 es de 3 
hijos por mujer. Las diferencias urbano-ruraI de la R:cundidad son apreciables, tanto en el nivel como en la 
estructura por edad (véase el Gráfico 3.1). Del Cuadro 3. I se puede concluir que si se mantienen las actuales 
tasas de fecundidad por edad, las mujeres de las zonas rurales tendrían al final de su vida reproductiva casi 
2 hijos más que las mujeres de residencia urbana. 

Otros indicadores calculados en el Cuadro 3.1 son la tasa deJ~cundi«kul general, la cual muestra que 
anuahnente ocurren, en promedio, 107 nacimientos por cada mil mujeres de 15 a 49 años, y la tasa bruta de 
natalidad, la cual señala que anualmente ocurren en Colombia, en promedio, 26 nacimientos por cada mil 
habitantes. 
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Cuadro 3. [ Tasas específicas de fecundidad para los Ires años anleriores a la 
encuesla 

Tasas especí0cas de fi~cundidad para los tres años anteriores a hi encuesta, tasa 
de fecundidad total (TFT), la tasa geneia} de fcctmdidad (TGF), la tasa bruta 
de natalidad (TBN) según zona de residencia y número  promedio  de hijos 
nacidos vívos por  inujer. ENDS-95 

Tasas específicas de l?cundidad Promedio 
de Número  

Edad de Zona  Zona  nacidos de 
la madre urbana rural Total vivos mujeres 

15-19 74 137 89 0.16 2,166 
20-24 150 245 173 0.93 1,938 
25-29 135 190 148 1.6[ 1,815 
30-34 91 132 101 2.31 1,637 
35-39 41 95 56 3.01 1,393 
40-44 11 58 24 3.63 1,223 
45-49 1 5 2 4.02 969 

Total NA NA NA 1.92 I 1,140 
TFT 15-49 2.5 4.3 3.0 NA NA 
TGF 15-49 92 150 107 NA NA 
T B N  25 311 26 NA NA 

Nota: La tasa general de fecundidad (TGF) s t  calcula como el cuocíente de 
nacimientos a mujeres 15 49; y la tasa bruta de natalidad (TBN) dividiendo los 
nacimientos por el total de población en los hogarcs entrevístados. 
NA: No aplicable 

Gráfico 3.1 
Tasas Específicas de Fecundidad según 
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La ENDS-95 muestra importantes diferenciales en los niveles de fecundidad por lugar de residencia 
y nivel de educación, presentados en el Cuadro 3.2. Todavía existen subgrupos poblacionales con reveles de 
fecundidad excesivamente elevados, especialmente las mujeres sin educación y las residentes en la zona rural, 
el Litoral Pacífico cuya tasa de fecundidad total se estima en 5 (y en la zona rural, 7.1 ), el doble de hijos que 
la.de las mujeres con educación superior y las residentes en las grandes ciudades (Bogotá, Cali y Mede|lín) 
o en la región Central. Las tasas de fecundidad calculadas para las subregiones de Guajira/Cesar/Magdalena 
(3.8) y Cauca/Nariño (3.6) también se consideran elevadas. Las regiones con la menor tasa de fecundidad total 
son Bogotá con 2.5 hijos y la Central con 2.8 hijos; las demás regioues presentan fecnudidad similar: la Oriental 
(3.3), la Atlántica (3.2) y la del Pacífico (3.0). Como se verá más adelante, la mayor dismitmción de la tasa 
en el período 1990-1995 se presenta en ht región Atlántica. A nivel de hts ciudades, Cali y Medellín tienen 
menores tasas que Bogotá (2.2, 2.3 y 2.5, respectivamente). Otras tres subregiones tienen menor fecundidad 
que el promedio nacional de hijos: el Valle (2.5), el Antiguo Caldas (2.5) y Atlántico/Cartagena (2.7). 

Cuadro 3.2 Fecundidad T Embarazo y parídez por características seleccíonadas 

Tasa de fecundidad total por lugar de residencia, porcentaje de mujeres embarazadas y número 
promedio de híjos nacidos vivos a mujeres de 40-49 años, por características seleccionadas, 
Colombia 1995 

Característica 

Tasa de fecundidad tuUd , Muieres l'aridez 
Embai~azadas 

Nacidos 
Zona de residencia Porcentaje vivos a 

a¢t t ta[mente  i~luel-eS.llq 
Urbana Rural Total embarazada 40"-49 

Nivel de urbanización 
Zona Urbana " 2.5 
Capitales de 700,000 y más 2.5 
Cap. de menos de 700.000 2.4 
Cabeceras de 50,000+ 2.8 
Cabeceras de menos de 50,000 2.7 

Zona Rio'al NA 

Región 
Atlántica 2.7 
Oriental 2.7 
Central 2.3 
F'acífica 2.4 
Bogotá 2.5 

Subregión 
Guajira/Cesar/Magdalena 3.0 
Atlántico/Cartagena 2.6 
Bolívar (rcsto)/Sucre/Córdoba 2.5 
Santander/Norte de Santander 2.9 
Boyacá/Cundinamarc~Meta 2,5 
Antioquía 2.9 
Medellín 2.3 
Antiguo Caldas 2.1 
Tolima/Huila/Caquetá 2.5 
Cattca/Naríño 2.2 
Valle del Cauca 2.2 
Litoral Pacífico 3.7 
Cali 2.2 
Bogotá D,C. 2.5 

Nivel de educación 
Sin educación 3.9 
Primaria 3.3 
Secundaria 2.5 
Superior 1.8 

NA 2.5 4.7 3.3 
NA 2.5 4.7 2.9 
NA 2.4 4.2 3.5 
NA 2,8 5.(1 3.4 
NA 2.7 5.3 4.1 

4.3 4.3 7.6 5.1 

4.4 3.2 6.li 4.4 
4.1 3.3 5.9 4.1 
3.9 2.8 4,5 3.7 
4,8 3.0 5.8 3.9 
NA 2.5 5.4 2.8 

5.1 3.8 6.2 5.4 
2,9 2.7 4.9 3.3 
4.3 3.3 7.4 5.1 
4.0 3.2 4.8 4.0 
4,2 3.3 6.9 4.1 
3,~ 3.4 4.0 4.6 
NA 2.3 3.5 2.8 
3.6 2.5 4.0 3.2 
4.5 3.3 6.5 4.8 
4.9 3.6 6.2 4.6 
3.1 2.5 6.3 3.3 
7.1 5.0 9,5 4.9 
NA 2.2 3,6 3.2 
NA 2.5 5.4 2.8 

5.6 5.0 5.1 5.8 
4.5 3.8 6.1 4.3 
3.4 2.6 5.2 2.8 
3.0 1.8 4.7 2.2 

Total 2.5 4,3 3.0 5.5 3.8 

Nota: Las tasas se refieren al período de tres años que precedieron la encuesta 
NA: No aplicable 
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En el Cuadro 3.2 también se comparan las tasas de fecundidad total con la paridez promedio de las 
muj eres entre 40-49 años y en el Gráfico 3.2 se contrastan hts diferencias por región y subregióu. De esta forma 
es posible identificar grupos poblacionales en los cuales hay evidencia de reducciones importantes en los niveles 
de fecundidad (Guajíra/Cesar/Magdalena,  Bolívar (sin Cartagena)/SucreICórdoba, Tolimzu'Huila/Caquetá, 
Antioquia y Cauca/Nariño), al igual que grupos en los cuales la fecundidad no ha comenzado a descender (Litoral 
Pacífico, por ejemplo). La información que suministra la ENDS-95 sobre ht evolución de ht fecundídad en 
Colombia  parece bastante razonable a la luz de in forlnacióu adicional sobre los cambios en la anticoncepción 
y las preferencias reproductivas de la población colombiana, las cuales se aualizarán más adelante. 

El análisis de la evolución de la fecundidad eu Colombia se puede realizar comparando las estimaciones 
para varios períodos a partir de varias encuestas. En el Cuadro 3.3 se comparan las est imaciones provenientes 
de las historias de uacimientos de la ENDS-86 y la ENDS-95. A pesar do la no coincidencia de las estimaciones 
para antes de los años ochentas, la comparación coufirma que la fecundidad ha estado disminuyendo en 
Colombia.  La ENDS-95 estaría indicando que el descenso inicial no tire tan fuerte como se había est imado 
en 1986. 

La mejor evidencia, sin embargo, de la disminución de la fecundidad en Colombia proviene~lel análisis 
de la historia de nacimientos recolectada en ht ENDS-95,  ht cual permite calcular tasas de fecundidad para 
diferentes períodos anteriores a ht encuesta. El Gráfico 3.3 y el Cuadro 3.4 nmestran las tasas específicas de 
fecundidad por edad para varios quinquenios anteriores a ht encuesta. La disposición de los datos en esta forma 
permite apreciar si efect ivamente  se han producido cmnbios en los niveles de fecundidad a través del tiempo. 
Debe señalarse que las tasas entra corchetes son parciahnente truucadas, pues no reflejan la experiencia de 
todas las mujeres en esos grupos de edades en los quinquenios señalados. Para observar la experiencia completa 
del grupo de 45-49 en los cinco años anteriores a ht encuesta hubiese sido necesario incluir en la ENDS-95 
mujeres de 50-54 años. 

Gráfico 3.2 
Tasa de Fecundidad Total (TFT) 

y Paridez por Zona, Región y Educación 
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Cuadro 3.3 Evolución de la (~cundidad según 
dos encuestas 

Tasa de lizcundidad tolal para varios quinquenios 

según la ENDS-95 y la ENDS-86 

ENDS ENDS 
Quinquenio 951 86 ~ 

1990-1994 3.0 ND 
1985-1989 3.2 3.3 
1980 1984 3.6 4.3 
1975-1979 4.0 4.7 
1971-1974 6.1 

ND: No disponible 

~Las tasas provienen del Cuadro 3.3. Para los gro_ 
pos de edad no disponibles se utilízó la cs- 
limación del período más reciente 
2Tasas calcu[adas del in[brrne para la ENDS-86 

(Cuadro 3.3, p. 37), con el mismo procedimiento 
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Como se puede apreciar, la fecundidad ha disminuido substancialmente en todos los grupos de edad. 
De igual manera, si se analizan únicamente las mujeres en unión en el Cuadro 3.4, puede concluirse que la 
fecundidad ha estado descendiendo durante los últimos 15 años, y los cambios se observan en todos los grupos 
de duración matrinaonial. 

Cuadro 3.4 Fecundidad por edad para períodos seleccionados 

Tasas específicas de fecundidad para varios períodos quinquenales, por edad de la mujer y años transcurridos desde la primera 
uni6n, Colombia 1995 

Edad 
de la 
mujer 

Años antes de la encuesta 

0-4 5-9 10-14 15-19 

15-19 92 89 89 96 
20-24 171 169 187 210 
25-29 143 153 180 202 
30-34 99 116 133 [I 63] 
35-39 60 70 [ 90] NA 
40-44 25 [ 301 NA NA 
45-49 [ 4] NA NA NA 

TFT 3.0 3.2 3.6 4.0 

Nota: Tasas de fecundidad por míl mujeres 
[ ] Tasas truneadas parcialmente 
NA: No aplicable 

Años Años antes de la encuesta 
desde 
la unión 0-4 5-9 10-14 15-19 

0-4 2 8 6  310 332 371 
5-9 158 175 201 227 

10-14 91 100 135 196 
15-19 55 75 106 ]58 
20-24 34 53 187] [150] 
25-29 12 [46] 1941 NA 

Nota: Tasas de l~cundidad por mil mujeres alguna vez unidas 
[ I Menos de • 000 años-muíer de exposici6n 
NA: No aplicable 

Gráfico 3.3 
Tasas Específicas de Fecundidad para 
Quinquenios Anteriores a la Encuesta 
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3.2 Fecundidad Acumulada  

En esta sección se examina el número promedio de hijos tenidos por mujer, indicador frecuentemente 
usado en el análisis del comportamiento reproductivo de una población. En las mujeres de mayor edad, este 
promedio indica la fecundidad acumulada en los últirhos 20 o 25 años, así como también la descendencia 
completa promedio. 

El Cuadro 3.5 contiene la distribución porcentual de todas las mujeres entrevistadas y de aquéllas 
actualmente en unión, por el número de hijos tenidos según la edad actual. Para entender mejor la evolución 
de la fecundidad acumulada se presta mayor atención a la información de las mujeres que actualmente viven 
en unión conyugal, el 55 por ciento del total. Estas mujeres han tenido en promedio 2.8 hijos nacidos v ivos . .  
El promedio de hijos tenidos por quienes están concluyendo su vida fértil es de 4.6, 

Cuadro 3.5 N ú m e r o  de nacidos vivos v sobrevivienlcs 

Distribución porcentual de Iodas las mujeres enlrevistadas y las mujeres en unión  por número  de hijos nacidos vivos y prome- 
dio de híjos nacidos vivos y sobrevivientes, según edad, Colombia  1995 

TODAS LAS M UJERES 

Número de híjos nacidos vivos 

Edad 0 I 2 3 4 5 6 7 8 9 I0+ Total 

Nlimero Promedio Promedío 
de de nacidos de hijos 

nmjm'es vivos vivos 

15-19 86.5 II.O 2.2 0.2 0.0 0.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 100.0 2,166 

20-24 45.3 29.2 [5.9 7.1 2.0 0.4 0.[ 0,0 l).0 l).0 0.0 1000 1,938 
25-29 22.7 27.5 24.5 15.5 6.5 1.9 1.0 0.2 0,0 0.0 0.0 100.0 1,815 
30-34 14.5 18.5 27.6 18.9 10.5 4.9 2.6 1.7 0.6 0. I 0. I 10t/.0 1,637 
35-39 9.2 12.4 22,3 22.3 14.4 " 9.5 4,7 2.1 1,4 (1.6 1.2 10031 1.393 
4(I-44 6,3 7.9 19.7 22.6 16.4 8.9 6.9 3.4 3.6 1.8 2.4 100.0 1,223 
45-49 9.2 7.5 13.9 18.6 15.6 10.1 8,11 5.9 3.2 3.2 4.8 100.0 969 

0.16 0.16 

0.93 0.89 
1.67 1.61 
2.31 2.21 

3.01 2.85 
3.63 3.41 
4.02 3.68 

Total 33.2 17.5 17.4 13.5 7.9 4.2 2.6 1.4 1.0 II.6 0.8 I tRL0 11,140 1,93 1.82 

MUJERES EN UN[ON 

Ndmero de hijos nacidos vivos 

Edad 0 I 2 3 4 5 6 7 8 9 10+ Totd 

Ndmero Promedio Promedío 
de de nacidos de hijos 

mujeres vivos vivos 

15-19 33.7 51.5 12.5 1.8 0.0 0.4 0.0 0.0 0.0 0.11 0.0 III0.0 293 0.84 0.8I 
20-24 16.8 40.5 26.9 II.4 3.5 0.7 0.2 0.0 0.0 0.0 0.0 100.0 942 [,47 1.41 
25-29 8.7 28.8 3(I.3 19. I 8,7 2.6 1.5 0.2 II. I 0.11 0.0 II1(I 0 1,203 2.05 1.98 
30 34 5.1 15.5 31.6 22.0 13.3 6.(1 3.3 2.0 (I.8 0,1 O.I I (111.(I 1,153 2.72 2.60 
35-39 2.4 7.8 24.5 25.1 15.8 I 1.5 6.1 2.7 1,7 0.8 1.6 I00.0 993 3.47 3.28 
40 44 2,2 4.6 18,5 25.7 17.8 10.4 7.9 3.9 3.7 2,0 3.3 I(1110 874 4.02 3.79 
45 49 2.6 4.7 13,3 20.6 19.1 [0.3 8,7 7 0  3.5 41 60  100.0 639 4.56 4.16 

Total 7.9 19.8 24.8 19.7 11.9 6,2 4.0 2.2 1.3 0,9 1.4 100.0 6,097 2.80 2.65 
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3.3 Intervalos entre Nacimientos 

Otro aspecto relacionado con los niveles y tendencias en la fecundidad, al igual que con la salud infantil, 
tiene que ver con el tiempo transcurrido entre los nacimientos (espaciamiento de los hijos). La ocurrencia en 
la población de intervalos intergenésicos de mayor duración no sólo puede significar menor número promedio 
de hijos, sino también cambios en la distribución de este número a lo largo del período reproductivo. Existe 
también evidencia de que los interwdos cortos afectan negatiwunente la salud de los niños. El Cuadro 3.6 contiene 
la distribución de nacimientos para los cinco años anteriores a la ENDS-95 clasificados según la duración del 
intervalo desde el nacimiento vivo previo y características demográficas de las madres. 

La tercera parte de los nacimientos en los cinco años anteriores a la ENDS-95 ocurrieron con intervalos 
superiores a los cuatro años. La mediana del intervalo, es decir, el valor por debajo del cual ha ocurrido el 
50 por ciento de los nacimientos es de casi tres años (34 meses), valor que aumenta directamente con la edad 
e inversamente con el orden de nacimiento.t Una proporción considerable de nacimientos a las mujeres 15-19 
años tiene lugar sin un espaciamiento adecuado (38 por ciento entre 7 y 17 meses luego del nacimiento anterior), 
gestaciones que se pueden calificar como de alto riesgo reproductivo. Por otro lado, parecería que la defunción 
de un niño hace que sea más próximo el nacimiento del siguiente hijo. 

Cuadro 3.6 Intervalos entre nacimientos según características demográficas 

Distribución porcentual de nacimientos en los cinco años anteriores a la encuesta por número de meses desde el nacimiento 
anterior, según característícas demográficas seleccionadas, Colombia 1995 

Característica 

Mediana 
Número de meses desde el nacimiento anteríor Número del 

de intervalo 
7-17 18-23 24-35 36-47 48+ Total nacimientos (en meses) 

Edad 
15-19 37.6 35.4 24.8 2.2 0.0 100.0 62 19.9 
20-29 16.4 18.9 27.7 15.4 21.5 100.0 1,627 29.4 
30-39 10.2 12.9 21.3 12.8 42.8 100.0 1,267 40.6 
40+ 6,9 8.7 18.2 I 1.6 54.6 100.0 307 NO 

Orden de nacimiento 
2-3 13.9 15.4 21.8 14.0 34.8 100.0 2,132 35.3 
4-6 12.4 17.4 26.9 12.5 30.8 100.0 852 32.2 
7+ 13.9 15.6 34.8 16.0 19.7 100.0 278 30.0 

Género 
Masculino 13.1 16.3 24.7 13.6 32.3 100.0 1,686 33.4 
Femenino 13.9 15.5 23.8 14.0 32.7 100.0 1,576 34.2 

Nacimiento anterior 
Murió 27.4 24.0 20.4 8.3 19.8 100.0 148 23.0 
Continúa vivo 12.9 15.5 24.5 14.0 33.1 100.0 3,115 34.4 

T'otal 13.5 15.9 24.3 13.8 32.5 100.0 3,263 33.8 

NO: No disponíble 
Nota: Se excluyen los nacimientos de primer orden. El intervalo para los nacímientns múltiples es el número de meses 
transcurrídos desde el úl01]lO embarazo que terminÓ en nacido vívcx 

1En este caso es preferible el empleo  de la mediana como medída  de tendencia central, por  la prcseacia  de intervalos 
abiertos que l imitan el cálculo de los promedios .  
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A nivel de regiones y subregiones, no existe uniformídad en Colombia en el espaciamiento de los 
nacimientos alrededor de la mediana de 34 meses (véase el Cuadro 3.7); el mayor  espaciamiento (cuatro años) 
se da en el Valle del Cauca y el menor (alrededor de 28 meses) en el Litoral Pacífico y en algunos departamentos 
de la costa Atlántica. Mientras que en el Vulle y Cali el promedio ha aumentado en los últimos cinco años, 
en Antioqnia y Medellín ha disminuido. 

El espaciamiento del nacimiento de los hijos también varía substanciahnente según el nivel de educución 
de las mujeres: el 50 por ciento de las mujeres con nivel superior tienen intervalos de cuatro años en comparación 
con alrededor del 25 por ciento para aquéllas con primaria o sin educación. 

Cuadro 3,7 Intervalos entre nacimientos según caracteríslicas seleccionadas 

Distribución porccnlual de nacimientos ei1 los cinco años anteriores a la CllCUcSta por i]úlncro de meses desde c[ nacimiento 
anterior, según características socioecon6micas seleccionadas, Colombia 1995 

Número de meses desde el nacimiento anterior 

Caracteristica 7-17 18-23 24-35 36-47 48+ 

Mediana 
NUmero del 

de intervalo 
Total nacimientos (en meses) 

Zona 
Urbana 12.4 13.4 21.0 14.2 39. I 100.0 1,918 37.9 
Rural 15.2 19.5 29.0 13.2 23. I 100.0 1,345 29.0 

Región 
Atlåntica 15.8 17.7 27.8 13,8 24,9 100,0 887 30,3 
Oricnlal 13.4 17.9 21,2 15,0 32.5 100.0 602 33.8 
Central 13.5 14,3 24.(1 13,5 34.8 100.0 812 34.9 
Pacífica 10.2 15.5 27.6 14.4 32.3 100.0 608 34.4 
Bogotå 13.7 [ 2,8 15.6 I 1.2 46.6 100. 0 353 43,0 

Subregión 
G uajira/Cesar/M agdalena 17.4 18.0 28.9 14.6 2 I. I 100.0 296 28.7 
Atlánlict)/CaUagena 12.3 13.7 25.3 [ 4. I 34.5 100.0 289 34.9 
Bolívar (rcsto)lSucre/Córdoba 17.6 21.1 29.0 12.8 19.4 100.0 302 27.8 
Sanlander/Nolle de Santander 15.0 13.6 22.2 15.4 33.8 100.0 263 35.5 
B oyacå/Cundinamarca/Meta 12.2 21.3 20.3 14,7 31.5 100.0 339 32.8 
Amioquia 13.8 14.8 22.5 15.4 33.4 100.0 208 35. I 
Medellfn 9.5 14.4 24. I 12.7 39,2 100.0 189 37.5 
Antiguo Caldas 1 [.9 12.4 22.4 [ 2.9 404 100.0 [ 64 38.2 
To[b nzl/H uila/Caquetå 17.3 14,9 26. I 12.8 28.9 100.0 251 29.9 
Cauca/Naliño 10.0 16. I 34.7 14.8 24.3 100.0 229 30.8 
Valle del Cauca 7.6 9.5 15.5 17.1 50.3 100.0 116 48.3 
Litoral Pacífico 12.3 " 21.6 35.4 9.7 20.9 [00.0 134 27.6 
Cali 10.5 [3.4 17.8 16.1 42.2 100.0 129 42.2 
Bogolá I).C. 13.7 12.8 15.6 I 1.2 46.6 100.0 353 43.0 

Nivel de educación 
Sin educación 13.0 20.0 26. I 15.7 25. I 100.0 234 29.7 
Primaria 14.6 17.8 26.4 13.1 28. I 1000 1,641 31.2 
Secundaria 12.7 13.3 22.0 14.5 37.5 100.0 [,246 37.6 
Superior 9.2 I 1.0 16 A 12.4 51.0 100.0 142 48.4 

Total 13.5 15.9 24.3 ]3.8 32.5 100,0 3,263 33.8 

Nota: Se excluyen los nacimientos de prílner orden.El intervalo para ]os nacimientos múltiples es el núlnero de meses Iranscurridos 
desde el últhno embarazo que lerminó en nacido vivo. 
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3.4 Edad de la Madre al Nacimiento del Primer Hijo 

La edad a la cual las mujeres comienzan su vida reproductiva constituye uno de los factores de- 
mográficos determinantes de la fecundidad de una población y tiene consecuencias importantes para la salud 
de la madre y el niño. La edad al primer nacimiento se presenta en el Cuadro 3.8 para distintas cohortes, al 
igual que la edad mediana; parecería que la edad mediana al primer nacimiento ha cambiado un poco en los 
últimos 25 años. En el Cuadro 3.9 se resume la edad mediana al inicio de la procreación para diferentes cohortes 
y subgrupos poblacionales (lagar de residencia y nivel de educación). 

La mediana de la edad al primer nacimiento son 22 años: 23 años en la zona urbana y 21 en la rural. 
En Bogotá el promedio es de 24 años y en la región Central 22 años, en tanto que en el resto de regiones se 
acerca a los 22 años. La edad al primer nacimiento aumenta con el nivel educativo, desde 19 años entre las 
mujeres sin educación a 23 años para las mujeres con nivel de secundaria. 

Cuadro 3.8 Edad al primer nacimiento 

Distribución porcentual de las mujeres entrevistadas por edad al primer nacimiento, según edad actual, Colombia 1995 

Edad 
Mujeres Edad al primer nacimiento Número mediana 

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

15-19 86.5 1.3 8.6 3.6 NA NA NA 100.0 2,166 ND 
20-24 45.3 2.5 15.2 ' 18.3 13,0 5.7 NA 100.0 1,938 ND 
25-29 22.7 1.5 13.7 16.2 16.3 18.5 I 1.11 100.0 1,815 22.4 
30-34 14.5 1.7 15.1 15.4 16.4 16.9 20.0 100.0 1,637 22.2 
35-39 9.2 2.3 12.5 18.5 17.5 17,8 22.2 100.0 1,393 21.9 
40-44 6.3 2.4 14.2 17.6 14.6 21.8 22.9 100.0 1,223 22.1 
45.49 9.2 2.8 14.9 15.7 16.4 17,7 23.2 t00.0 969 22.0 

NA: No aplicable 
ND: No disponíble pues menos del 50 por ciento de las mujeres han tenido un nacimiento antes de la edad inferior del intervalo 

3.5 Fecundidad de Adolescentes 

La conducta reproductiva de las adolescentes (para este informe, aquéllas de 15 a 19 años) es un tópico 
de reconocida importancia, no sólo en lo concerniente con embarazos no deseados y abortos, sino también 
con relación a las consecuencias económicas y de salud. Los embarazos a muy temprana edad forman parte 
del patrón cultural de algunas regiones y grupos sociales, pero en las grandes ciudades generalmente no son 
deseados y se dan en parejas que no han iniciado una vida en común, o tienen lugar en situaciones de unión 
consensual, lo que generalmente termina con el abandono de la mujer y del hijo, configurando así el problema 
social de la 'madre  soltera' como es conocido en Colombia. Muchos de estos embarazos terminan en abortos 
practicados por personas empíricas y' en condiciones sanitarias inadecuadas, ya que los servicios médicos 
especializados son escasos y costosos porque el aborto es ilegal en Colombia. 
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Cuadro 3.9 Edad med iana  al primer nacimiento por características seleccionadas 

Edad  med iana  al primer nacimiento entre las mujeres de 25-49 años por edad aclual, según características 
seleccionadas, Colombia  1995 

Edad actual 

Mujeres 
Característica 25-29 30-34 35-39 40-44  45-49 25-49 

Zonal 
Urbana 23.0 22.8 22.5 22.6 22.5 22.7 
Rural 20.5 20.9 20.6 20.9 20.7 20.7 

Región 
Adån0ca 22.1 22.0 21.3 21.2 20.9 2116 
Oriental 22. l 21.9 21.7 21.8 22.2 21.9 
CenlraL 22.4 22.4 21.7 22.3 22.3 22.2 
Pacífica 20.9 22.3 22.0 21.0 21.7 21.5 
Bogotá 24.4 22.6 23.2 24.3 22.9 23.8 

Subregión 
Guajira/Cesar/Magdalena 21.5 20.9 20.1 19.9 19.5 20.6 
At[ántico/Cartagena 23.2 23,2 22.9 22.1 23.4 22.9 
Bolívar (resm)/Sucre/Córdoba 21.3 21,4 20,6 19.7 20.7 20.8 
SanlandeffNorle de Sanlander 22.3 21.7 22.0 21.6 23.1 22.1 
B oyacá/Cundi namarc~u'Met a 21.9 22A 21.4 21.9 21.0 21.8 
Antioquia 20.7 21.6 20.3 21.6 20.2 20.8 
Medcllín 23.7 24.3 23.3 23.3 23.5 23.6 
Antiguo Caldas 22.9 22.7 22.2 21.8 23.3 22.6 
Tolima/Huila/Caquetå 22.7 21.5 20.9 21.3 20.5 21.7 
Cauca/Nariño 21.0 21.7 21.4 20.5 2 ! .2 2 [ .0 
Valle del Cauta  21.2 22. I 23.0 20.8 22.8 21.9 
Litoral Pacífico 20.0 22.3 23. I 20.5 21.8 21.0 
Cal i 21.4 23.4 21.0 22.0 21.8 21.8 
Bogotá D:C. 24.4 22.6 23.2 24,3 22.9 23.8 

Nivel de educación 
Sin educación 17.7 19.0 19.2 19.8 20.2 19.5 
Primaria 19.7 20.3 20.6 20.6 2 I. 1 20.4 
Secundaría 22.8 22.7 22.6 23.2 23.8 22.9 
Superior ND 29.5 28.0 24.7 NI) ND 

Tota l  22.4 22.2 21.9 22.1 22.0 22.1 

NI): No disponible pues menos del 50 por ciento de las mujeres han tenido un nacimiento antes de la edad ínferior 
del intervalo 
Nota: Las medianas para los grupos 15-19 y 20-24 no se calcularon porque menos de la mitad de las mujeres han 
tenido un hijo antes de cumplir 20 y 25 años, respecfivamenle. 

El Cuadro 3. I 0 detalla el porcentaje de adolescentes con al menos tm hijo nacido vivo o que estaban 
embarazadas por primera vez  al momento  de la encuesta, por años simples, lugar de residencia y nivel de 
educación.  Los resultados por lugar de residencia y educación se comparan en el Gráfico 3.4. Las adolescentes 
que ya son madres (14 por ciento del total entre 15 y 19 años) se clasifican según el número de hijos en el Cuadro 
3.11. 

Si, en el Cuadro 3. l 0, a quienes ya son madres se agregan las mujeres que están esperando su primer 
hijo, se tendría que en Colombia el 17 por ciento de hts mujeres entre 15 y 19 años han comenzado la maternidad 
(casi 40  por ciento entre las jóvenes  de 19 años). Sólo 1 de cada diez adolescentes en Cali y Atlántico/Cartagena 
ha e m p e z a d o  la maternidad en comparación con 3 de cada I 0 en el Litoral Pacífico. De  nuevo,  el diferencial 
más importante se encuentra cuando se tiene en cuenta el nivel educativo de las mujeres: el 30 por ciento de 
las adolescentes  menores  de 20 años sin educación o apenas primaria ya hán empezado  la maternidad en 
comparación con apenas el 7 por ciento entre quienes tienen educación superior. 
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Cuadro  3.10 Fecundidad de  adolescentes  

Porcenta je  de adolescentes (15-19 años) que son madres o están embarazadas  por  pr imera  vez, 
por características seleccionadas,  Colombia  1995 

Característica 

Porcentaje que son madres o que 
eslfin embarazadas por primera vez 

Estdn Total NUmero 
Ya esperando alguna de 
son el primer vez emba- adoles- 

madres hijo razadas centes 

Edad 
15 3.1 h8 4.9 515 
16 7.1 2.3 9.4 431 
17 9.3 4.7 14.0 429 
18 20.5 5.1 25.6 422 
19 32.2 6.4 38.6 369 

Zona 
Urbana 11.5 3. I 14.6 1,620 
Rural 19.3 6.2 .25.5 546 

Región 
Atlántica 14.5 3.2 17.7 568 
Oriental 14.6 3.2 17.7 394 
Central 11.0 4.8 15.8 509 
Pacífica 13.8 4.3 18. I 384 
Bogotá 13.9 4. I 18.(} 310 

Subregi6n 
G u@ ra/Ccsar/Magdalena 18.2 4.6 22.8 157 
Adántico/Carlagena 9. I 1.8 10.8 250 
Bolívar (rcsto)/Sucrc/Córdoba 19.2 4.2 23.4 [ 62 
Santander/Norte de Santander 12.7 2.8 15.6 173 
B oyacá/Cundinamarc~/Meta 16.0 3.4 19.4 22 I 
Antíoquia 11.4 7,7 19. I 107 
Medellín 11.5 2.3 13.9 143 
Antiguo Caldas 10.7 4.0 14.7 12 I 
Tolilna/H uila/Caquet å 10.4 5.7 16. I 139 
Cauca/Nariño 14.9 4.6 19.4 125 
Valle del Cauca 11.8 7. I 19.0 9 I 
Litoral Pacífico 29.7 1.3 30.9 46 
Cali 8.2 3.0 II  ,2 122 
Bogotå D.C. 13.9 4. [ 18.0 3 l0 

Nivel de educación 
Sín educación-Primaria 25.4 4.5 29.9 636 
Secundaria 8.8 3.6 12.4 1,470 
Superior 1.7 4.8 6.5 59 

Total 13.5 3.9 17.4 2,166 

La proporción de adolescentes actualmente embarazadas del Cuadro 3.10 (4 por ciento), contrasta 
con la proporción de mujeres embarazadas para la población en general (casi el 6 por ciento en el Cuadro 3.2, 
p. 33) y con la proporción entre las mujere.¿; actuahneute unidas (8 por ciento). Informa:ción de la E N D S - 9 5  
no incluida en los cuadros de este capítulo muestra que con relación al total de mujeres, las mayores proporciones 
de mujeres embarazadas se encuentran entre las mujeres de 20-24 años ( I 1 por ciento) y las de 25-29  años 
(9 por ciento). Las tasas de embarazo para las mujeres u nidas disminuyen desde 24 por ciento para las menores 
de 20 años, hasta menos del 1 por ciento entre las de 40-44 años. 
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G r á f i c o  3.4 
A d o l e s c e n t e s  q u e  S o n  M a d r e s  o q u e  E s t á n  

E m b a r a z a d a s  p o r  P r i m e r a  V e z  
p o r  Z o n a ,  R e g i ó n  y E d u c a c i ó n  

TOTAL 

ZONA 
Urbana 

Rural 

REGION 
Atl¿ntica 
Oriental 
Central 
Pacífica 
Bogotå 

EDUCACION 
Sin educación- 

Primaría 
Secundaría 

Superior 

~ 7 ! , l l h  

íi,~ I"ll lJ TM 

5 10 15 20 25 30 35 

Porcentaje de Adolescentes 

i [ ] S o n  Madres [ ] E s t á n  embarazadas ] 

Cuadro 3.11 Número de hijos de adolescentes 

c Distribución porcentual de adolescentes de [ 5 a 19 años por número de hijos, según edades 
simples, Colombia 1995 

Edad 0 

Número de hijos Número 
promcdioNúmcro de 

I 2+ Total do hi.los lnujcrcs 

15 96.9 2.9 0.2 I00.0 0.03 515 
16 92.9 6.5 0.6 100.0 0.08 431 
17 90.7 7.7 1.6 100.0 O. I 1 429 
18 79.5 17.9 2.6 100.0 0.23 422 
19 67.8 23.4 8.8 100.0 0.43 369 

Total  86.5 11.0 2,5 100.0 0.16 2,166 

Según el Cuadro 3. I 1, el I i por ciento de adolescentes tiene ya un hijo y otro 3 por ciento tiene dos. 
Sin embargo, entre las mujeres de 18 y 19 años, casi una de cada cinco ya tiene un hijo y casi el 9 por ciento 
de las adolescentes de 19 años tienen 2 hijos. 
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CAPíTULO IV 

PLANIFICACION FAMILIAR: 
CONOCIMIENTO Y USO DE MÉTODOS 

El estudio de los niveles de conocimiento y uso de la anticoncepción es de gran importancia,  no sólo 
porque el uso de anticonceptivos es el determinante próximo más importante de la fecundidad, sino también 
por la utilización práctica que pueden hacer de dicha información los administradores de los programas  de 
planificación familiar y los responsables de la formulación de pol(ticas de población y salud del país. El adecuado 
conocimiento del nivel de uso y de los métodos empleados permite evaluar  la efectividad de los programas  
desarrollados e identificar grupos con bajo acceso a los servicios clínicos, de orientación y comercial ización 
o distribución. 

En la primera parte de este capítulo se analizan las condiciones previas para el uso de a lguna forma 
de planificación familiar como es el caso del conocimiento de los métodos anticonceptivos. En una segunda 
parte, se analiza el uso alguna vez en el pasado y el uso actual de métodos. Finalmente se estudia la 
discontmuación del uso y falla de métodos, los factores de no uso, las intenciones futuras de uso y las actitudes 
hacia la planificación familiar.  Otros determinantes próximos de la fecundidad se analizan en el Capítulo 5. 

4.1 Conocimiento de Métodos 

El cuestionario de la ENDS-95, así como 
los de la EPDS-90  y EPDS-86; incluyeron una 
sección completa sobre el conocimiento, el uso 
pasado y el uso actual de métodos de pla- 
nificación familiar. La medición del conocimien- 
to se hizo preguntando a la entrevistada que 
métodos conocía o había oído hablar para demo- 
rar o evitar  un embarazo.  Para cada uno de los 
métodos no mencionados por la entrevistada se 
le leía el nombre  del método, se hacia una breve 
descripción y se indagaba nuevamente  si había 
oído hablar de él. De esta manera, "conocer un 
método" no significa necesariamente que la mujer 

• tenga un buen nivel de información sobre dicho 
método; es decir, que sepa qué es el método, 
cómo se usa correctamente,  cúales son sus 
posibles contraindicaciones, etc.; basta con que 
por lo menos  lo conozca de nombre o tenga una 
idea de cómo se emplea. Los niveles de cono- 
cimiento de métodos específicos de planificación 
familiar  se resumen en el Gráfico 4.1 para las 
mujeres en unión y se amplian en los Cuadros 4. I 
y 4.2 para incluir a todas las mujeres.  

Gráfico 4.1 
Conocimiento y Uso de Métodos de 

Planificación Familiar entre MujeresUnidas  
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Se puede decir que el conocimiento que tienen actualmente las mujeres colombianas sobre los métodos 
de planificación familiar es universal, puesto que aún entre las mujeres que no tienen relaciones sexuales  el 
99 por ciento conocen por lo menos  un método anticonceptivo.moderno.  Los métodos  modernos  conocidos  
casi universalmente por las mujeres actualmente unidas son la píldora, la esterilización femenina y el condón,  
mientras que la esterilización masculina o vasectomía es conocida por el 78 por ciento. El método  moderno 
menos  conoc ido  por estas mismas mujeres es el Norplant o implante subdérmic0 con el 67 por ciento,  lo cual 
es razonable, ya que es un método relativamente nuevo en Colombia.  

Información recolectada en la E N D S - 9 5  no incluida en los cuadros de este capítulo, revela que el 
conocimiento de los métodos modernos de planificación familiar por parte de hts mujeres tmidas es prácticamente 
igual en la zona urbana y rural, cercano al 100 por ciento. De  igual manera, no existen diferencias significativas 
por edad, por región, subregión o nivel educativo alcanzado, aunque el nivel de conocimiento  es l igeramente 
menor entre las mujeres más jóvenes ,  en el grupo de 40  a 44  años de edad, en la región Pacífica, en las 
subregiones de Tol ima/Huila/Caquetá y en la de Cauca/Nariño y entre las mujeres que no tienen ningún tipo 
de educación formal. Los métodos  tradicionales tienen en Colombia niveles de conocimiento  relativamente 
más bajos: la abstinencia periódica es conocida por el 83 por ciento de las mujeres actualmente unidas y el 
retiro por el 78 por ciento. 

Cuadro  4. I Conoc imícn to  de métodos anticonceptivos específicos 

Porcentaje de todas las mujeres y ,.le las mujeres actualmente unidas que conocen 
por lo menos un método, según métodos específcos, Colombia  1995 

Toda~ Aclual No en unión Sin expe- 
hls lncnte sexuahncnte ricncia 

Metodo mujeres unidas activ~~ sexual 

Algún método  99.6 99.9 100.0 98.6 

Algún método moderno 99.6 99.9 100.0 98.6 
Píldora 98.1 99.1 99.8 95.0 
DIU 91.7 96.3 97.5 77.3 
Inyecciones 90.4 94.9 96.6 76.6 
hnplantes 62.8 67.3 76. I 47.9 
Métodos vaginales I 84.3 87.1 94.0 73.9 
Condón 97.6 97.8 99.6 96.7 
Esterilízacíón femenina 96.6 98.5 97.7 9 t .4 
Esterilización masculina 75.2 77.5 85.0 66.4 

Algún método tradicional 86,4 90.1 95.3 74.4 
Ritmo 80.t 82.9 90.6 70. I 
Retiro 7 Z 4  77.5 87.2 52.9 
Otros métodos 14.0 [ 8.7 12.0 4. l 

Algún método tradicional 
o folclórico 87.8 91.9 96.1 74.6 

NUmero de mujeres I 1,140 6,097 683 2~387 
Pr«~medio de metod«s 8,6 9.0 9.4 7.5 

qnc[uye espuma, jalea y diafragma 

44 



4.2 Uso de Métodos 

Con el objeto de evaluar la práctica pasada y actual de métodos anticonceptivos en la ENDS-95, a 
todas las mujeres que manifestaron conocer algún método se les preguntó si lo habían usado alguna vez y si 
lo estaban usando actualmente. Esta información permite medir el uso pasado y actual de la anticoncepción. 

El Uso Pasado 

Como se puede apreciar en el Cuadro 4.2, el 69 por ciento de todas las mujeres en edad fértil han usado 
alguna vez en su vida un método de planificación familiar; el 62 por ciento ha usado métodos modernos y 
el 34 por ciento alguna vez ha usado métodos tradicionales. El método moderno más usado alguna vez por 
todas las mujeres es la píldora (42 por ciento). El DIU, el condón, el ritmo y el retiro han sido usados por una 
de cada cinco mujeres. 

Entre las mujeres actualmente unidas, el 92 por ciento ha usado alguna vez un método de planificación 
familiar, el 84 por ciento ha usado métodos modernos y el 44 por ciento ha usado métodos tradicionales. La 
píldora ha sido usada por el 58 por ciento de las mujeres actualmente unidas, seguida del DIU (30 por ciento) 
y la esterilización femenina (26 por ciento). El ritmo y el retiro han sido usados por el 29 y 28 por ciento 
respectivamente entre este grupo de mujeres. 

El uso pasado de métodos entre las mujeres que no están casadas o unidas pero que son activas 
sexualmente es similar al de las mujeres actualmente unidas, con variaciones a nivel de métodos específicos: 
los métodos modernos más usados por estas mujeres son la píldora (51 por ciento), el condón (38 por ciento) 
y el DIU (23 por ciento). Los métodos tradicionales más usadospor este grupo de mujeres fueron el ritmo 
(39 por ciento) y el retiro (36 por ciento). 

Prevalencia Actual del Uso de Métodos 

A todas las mujeres que habían usado métodos alguna vez pero que no estaban embarazadas en el 
momento de la entrevista se les preguntó si ellas o su esposo o compafiero usaban actualmente algún método 
para evitar un embarazo. A partir de esta información se puede evaluar el uso actual de la anticoncepción. Los 
cambios en el uso de métodos entre 1986 y 1995 se pueden apreciar en el Cuadro 4.3 y en el Gráfico 4.2. 

El uso actual de métodos anticonceptivos muestra un incremento importante entre 1986 y 1995; en 
este último año, el 72 por ciento de las mujeres casadas o unidas están usando métodos de planificación familiar, 
cuando en 1986 este porcentaje era de 65 por ciento y en 1990 de 66 por ciento. 
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Cuadro 4.2 Uso alguna vez de métodos por grupos de edad según simaciOn marfla[ 

Porcentaje de todas I~s mujeres, de las mujeres actualmente unidas y de las mujeres no unidas sexuahnente activas que alguna vez han usadc 
un método anticonceptivo, por método específico y edad, Colombia 1995. 

Métodos modernos Tradicionales 

Cual- Total 
quier moder- Pf- Inyec- 

Grupos deedad método nos dura DIU ción 

TODAS LAS MUJERES 

Esteriliz0cién 
Total Folcló- 

hn- Mas- tradi- ricos o Número 
plan- Vagi: Con- Feme- culi- ciona- Rit- Reti- Olros tradi- de 
les nales dón nina na les mo ro métodos cionales mujeres 

15-19 21.6 16.4 8.9 1.4 2.8 0.1 2.6 7.8 0.0 0.0 12.6 7.2 8.9 1.5 13.7 2,166 
20-24 64.8 55.6 35.7 13 .8  12.6 1.0 I1.1 22.2 2.0 0.1 34.8 21.7 24,3 7.6 39.4 1,938 
25-29 82.5 75.0 50.5 25.6 16.6 1,5 17.0 27.1 9.3 0.6 43.8 28.4 28.8 9.7 49.2 1,815 
30-34 86.6 80.9 55.8 32.6 21.4 1.0 22.2 25.7 21.0 0.9 42.3 29.6 27.0 10.5 48.4 1,637 
35-39 88.5 81.7 56.4 30.2 19.0 0.3 22.5 23.4 34.5 0.9 39.6 27.6 24.2 II .0 46.6 1,393 
40-44 86.3 80.4 57.1 27.4 19.7 0.1 25.3 16 .5  41.3 0.5 40.2 28.7 21.2 12.9 47.4 1,223 
45-49 81.9 73.5 48.3 27.1 13.3 0.1 21.3 12.7 35.6 0.4 33.1 2 2 . 1  19.6 12.1 41.1 969 

Total 69.3 62.4 41.9 20.8 14.3 0.7 15.9 19.4 16.9 0.5 34.1 22.7 21.7 8.6 39.2 11,140 

MUJERES ACTUALMENTE UNIDAS 

15-19 78.7 63 ,1  41.9 8.6 13.9 0.6 7.7 20.7 0.3 0.0 43.2 21.7 30.2 8.2 49.2 293 
20-24 89.6 78.9 54.0 23.5 17.9 1.9 14.9 26.3 3.3 0.[ 44,5 26.5 31.8 12.0 51.9 942 
25-29 93.6 85.7 60.2 32.3 [9.5 2.1 18.5 27.5 12.1 07 48.2 30.3 32.3 13.1 55.5 [,203 
30-34 94.2 88,9 63.0 36.8 22.8 1.4 22.7 26.6 25.6 I.I 44.6 31.0 28.2 [2,5 51.8 1,153 
35-39 94,5 87.6 59,8 32.9 19.9 0.3 23.7 23.8 41.5 1.2 0[.9 28.6 26.1 13.1 50.0 993 
40-44 92,0 86 .1  60.3 29.5 22.4 0.2 27.2 16 .9  47.0 0.6 44.9 31.5 23.7 14,5 52.4 874 
45-49 87.7 79.3 53.6 29.4 15.4 0.1 20.7 t3.3 41.9 0.6 36.2 24.5 20.8 13.3 44.8 639 

Total 91.7 83.8 58.2 30.0 19.7. 1.1 20.5 23.2 25.7 0.7 44.0 28.7 27.8 12.8 51 .5  6,097 

NO UNIDAS PERO ACTIVAS SEXUAL/t.IENTE 

[5-19 87.6 66.9 30.1 2.6 10.9 0.8 16.6 41.8 0.0 0.0 56,/) 41.0 37,5 2.7 57.1 106 
20-24 92.4 80.8 46.1 15.0 22.0 11.6 20 .1  44.6 1.0 0.0 60.1 43.8 41,0 7.2 61.2 174 
25-29 95.0 90.6 56.5 27.3 21.2 1.6 30.8 42.1 5.8 0.9 56.0 36.8 35.2 3.3 57.1 128 
30-34 92.4 85.9 54.5 34.3 30.5 0,0 33.6 29.7 [I.5 0.0 59.8 41.5 43.7 [0.6 64.1 116 
35-39 97,6 88,0 63.0 37.4 23.5 0.0 24.7 34.9 23.9 0.0 47.3 39.4 25.7 7.7 55.0 78 
411-44 87.6 84.7 69.3 29.3 22.7 0.0 24,8 22.3 36.2 0.0 38.6 26.6 211.7 7.5 43,1 56 
45-49 10O.O 97 .1  62.7 40.6 22.2 0,0 29.9 31.8 34,4 0.0 44.1 29.4 22.6 15.1 52.0 25 

Total 92.6 83.1 51.5 23,3 21.8 0.6 25.1 37.7 10.2 0.2 54.8 39.2 35,8 6,7 57.8 683 

Con relación al uso actual, la esterilización 
es el método  más usado entre las mujeres unidas. Una 
de cada cuatro usuarias de métodos lo es de la es-  
teril ización femenina.  La píldora y el DIU son los 
métodos  que  s iguen en importancia con el 13 y I 1 por 
ciento de uso respectivamente,  aunque muestran des- 
censos  en su participación porcentual. 

Es importante anotar que el uso de métodos 
tradicionales (ritmo y retiro) permanece casi constante 
desde 1986: cerca del 11 por ciento de las mujeres 
unidas usan estos métodos de planificación familiar. 
El uso de métodos folclóricos se incrementó de 0.5 
a 1.8 por ciento de 1990 a 1995. 

Cuadro  4.3 Cambios  en el uso de mé todos  

Distr ibución porcentual  de las mujeres  en un ión  por  mé to -  
do usado según varias encues tas  

E N D S  E N D S  E N D S  
Método  8 6  90  9 5  

M é t o d o s  m o d e r n o s  5 2 . 5  5 4 . 6  5 9 . 4  
Píldora 16,4 14.1 12.9 
D I U  l i . 0  12.4 11.1 
Esteri l ización 18.8 21.4 26.4 
Otros  modernos  6.3 6.7 9.0  

O t r o s  M é t o d o s  12.3 I 1.4 12.8 
Ri tmo 5.7 6.1 5.2 
Retiro 5.7 4 .8 5.8 
Folclóricos 0.9 0.5 1.8 

Uso  to ta l  6 4 . 8  66 .1  7 2 . 2  
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Gráfico 4.2 
Cambios en el Uso de Métodos 

entre 1986 y 1995 i 
Píldora ~6% 

DIL111% 

EsterNza¢i6n 19% 

1 9 8 6  

Pildora 13% 

DIU 11% 

: 

ii 

Esterílizaci6n 26% 

1 9 9 5  

Diferenciales en los Niveles de Uso 

Uso según situación marital 

En el Cuadro 4.4 se presentan 
los diferenciales en los niveles de uso 
actual de métodos, según edad y método 
usado para todas las mujeres en edad 
fértil, mujeres actuaImente unidas y 
mujeres no unidas pero que están activas 
sexualmente. En el Gráfico 4.3 se 
ilustran las diferencias por zona, región 
y educación para las mujeres en unión. 

Casi la mitad de Ias mujeres en 
edad fértil (48 por ciento) usan en la 
actualidad métodos de planificación 
familiar. El uso se incrementa desde 11 
por ciento en las mujeres de 15 a 19 
años, hasta 69 por ciento en el grupo de 
35 a 39 años. 

Entre las mujeres actualmente 
unidas, el porcentaje de uso pasa del 51 
por ciento entre las mujeres de 15 a 19 
años de edad, al 82 por ciento entre las 
de 35 a 39 y luego desciende a 64 por 
ciento entre aquéllas de 45 a 49. 

Gráfico 4.3 
Uso de Métodos entre Mujeres en Unión 

por Zona, Región y Educación 

ZONA I Urbana ~ ~  
Rural 

J 

REGION i Atlántiea 
Oríental ~ ~  
Central 

Paclflca ~ ~ : ~  
Bo otá ~~'~~, ~ ~  

EDUCACION 
Sin educaci6n 

Primaria ~ ~ ¿ i ~ ~  
n " ~ ! ~ g ~ ~ ~ ~ ~ ,  Secu darla 

Super of ~ ? ~  & ~  
20 40 60 80 100 

Porcentaje de Mujeres en Unión 
[ 
[~  Métodos modernos m Métodos tradicionales 
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Cuadro  4.4 Uso actual de  In6[oútls ]]nl" grupos de edad según situacidn marital 

I)ístribucióu porcentual de las mujeres por m6todo usado actuahnente, según edad y situación ruarital. Colombia  1995 

Métodos modernos Tradicionales 

Grupo de edad 

TODAS LAS F, I U J E R E S  

Esterilización 
TotM Total  No 

Cual-  TotM hn- Mas tradi- fui- usan Númelo 
quiet'moder- I'íl Inyec- plan- Vagi- Ctm- Feme- culi- ciona- Rit- Reti- el~- actual- de 

método nns dora DIU eidn les nales dóll nina llR I*2s II]D I'O ricos mente Total mujeres 

15-19 I I . 0  7,6 3.5 I .I  0.9 0,1 0 5  1.5 ().0 0.0 3.0 1.2 1.8 0.3 89.0 100.0 2.166 
211-24 38,8 29.9 12.0 7 3  3.0 0.6 0.9 3.7 2,0 0.1 7.2 3.4 3,8 1.6 61.2 100.0 1.938 
25-29" 57.0 46.2 14.4 11.9 3.3 I).9 12 4.8 9.3 0.5 9.6 4 8  4.8 1.2 43.0 100.0 [,815 
30-34 64,7 53.3 II .3  12.7 2.2 0,6 1,2 3.5 21.0 0.8 10.3 6.4 3.9 I.I 35.3 100.0 1,637 
35-39 68,5 58.4 8.5 8.5 1.1 0,1 0,8 41  34.5 0.9 9.3 5.4 3.9 0,9 31.5 100.0 1.393 
40-44 66.2 56.3 4.9 5.1 0.7 ~).0 1.5 2.5 41.3 0.3 8.9 4.7 4.2 1.1 33.8 lO0.0 1,223 
45-49 52.3 45.3 1.9 4.3 0.3 0,0 0,9 1.9 3 5 £  0.4 5.8 2.3 3 5  1.2 47.7 100.0 969 

"P«3tnl 48.1 39.5 8.5 7.4 1.8 0.4 1.0 3.2 16.9 0.4 7.6 3.9 3.6 1.11 51.9 100.0 11,140 

IVlU.IERES ACTUA[,I~IENTF, UNIDAS 

15-19 50.7 36,7 18.7 6.6 4.7 0,6 1.7 4.2 0.3 0.0 12.0 3 2  8.8 2.0 49.3 100.0 293 
20-24 60,8 47,6 19.0 13.0 4.6 1,2 1.6 4.7 3.3 0,1 9,9 3.4 6.6 3.3 39.2 100.0 942 
25-29 71,9 58.5 18,7 15,1 3.7 1,4 1.3 5.5 12.1 0.6 11.6 5.4 6,2 1.8 28,1 100.11 [.203 
30-34 78.1 65.1 14,6 14,8 2.5 11.8 h 4  4.3 25.6 1.1 11.6 6.5 5,1 1.4 21.9 100,0 1,153 
35-39 82.4 69.4 9.7 9.8 h 3  0.1 1.0 4.8 41,5 1.2 12.1/ 6.6 5.4 I .I  17.6 100.0 993 
40-44 78.5 65.4 5.7 5.9 0.9 0,0 1,9 3 2  47.4 0.4 I I .6  6.0 5.6 [.5 21.5 100,0 874 
45-49 64,2 54.1 2.4 5.0 0.4 0,0 1,4 2.4 41.9 0.6 8,2 2.9 5.3 1.9 35.8 I00,0 639 

T.tal  72.2 59.3 12.9 11.1 2.5 0.7 1.4 4.3 25.7 0.7 I1.1 5.2 5.8 1.8 27.8 100.0 6,097 

MUdI~I~ES N O  UNIDAS PER()  ACTIVAS S E X U A L M E N T I ¢  

[5-19 66.8 42.6 15,0 2,6 4.3 0.8 2.8 17.2 0.0 0.0 23.1 14.3 8.8 h i  33.2 100,0 106 
20-24 73.1 55.7 23.7 9,8 7,2 0.0 1.7 12.3 1,0 0.0 17.5 12.7 4.7 0.0 26.9 100.0 174 
25-29 86.4 68.1 21.1 13.0 9.4 0.0 3.9 13.9 5.8 (19 18,3 10.4 7.9 0.0 13.6 100.0 128 
311-34 74,0 49.6 I1.1 15.5 4.8 0.0 h 6  5.2 I I .5  0.0 22.9 19.9 3.0 1.5 26.0 100.(1 116 
35°39 78.6 67.4 16.7 12.1 3 . 9  0.0 10  9.9 23.9 0.0 10,3 9,0 1.3 0.9 2 h 4  100,0 78 
40-44 73.8 65.6 17.9 2.9 1.9 0.0 3.1 3,6 36,2 0.0 8.2 5 5  2 3  0.0 26.2 lOOd) 56 
45-49 56.2 46.2 0.0 4,2 0.0 0.0 0.0 7,6 34,4 0.0 10.1 10]  0,0 0.0 43.8 100.0 25 

'l 'otal 74.9 56.8 17.6 9.7 5.7 0.1 2.2 I I . 0  10.2 0.2 17.6 12.6 4.9 0,5 25.1 100.0 683 

Entre 1990 y 1995 se presentaron incrementos en el uso de métodos entre las mujeres en unión en 
todos 1o8 grupos de edad, pero especialmente entre las mujeres de 15 a 19 años al pasar del 37 al 51 por ciento. 
En este grnpo, la píldora es más usada entre las inujeres más jóvenes  (19 por ciento entre las de 15 a 19 años) 
y empieza  a descender hasta un poco  más del 2 por ciento entre las de 45:149 años. El DIU es más usado entre 
h18 nrujeres de 20 a 34 años, mientras que para la esterilización femenina hay una relación directa entre la edad 
y el nivel de uso: a mayor edad mayor uso de este método. Con relación a los métodos tradicionales, el uso 
del ritmo aumenta con la edad, pero d isminuye  significativamente en el grupo de 45 a 49 años, mientras que 
el retiro es más usado por las mujeres jóvenes.  
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Entre las mujeres no unidas pero que son. sexualmente activas el nivel de Uso es de 75 por ciento. En 
este grupo las mujeres de 25 a 29 años son las que presentan el mayor porcentaje de uso con el 86 por ciento 
y las de menor uso las de 45 a 49 años con el 56 por ciento. El mútodo más usado entre estas mujeres es la 
píldora, seguida por el ritmo y por el condón. 

Diferencias en el uso de métodos entre las mujeres en unión 

En el Cuadro 4.5 se presenta la distribución porcentual de las mujeres casadas o unidas por método 
usado actualmente, según algunas características seleccionadas. Las mujeres que no tienen ningún hijo son 
las que menos planifican (26 por ciento). El nivel de uso aumenta rápidamente hasta alcanzar el 83 por ciento 
entre las mujeres que tienen tres hijos. 

En cuanto el sitio de residencia, la tasa de prevalencia de uso anticonceptivo obtenida para la zona 
rural fue de 67 por ciento y para la zona urbana de 74 por ciento, lo cual muestra que se está disminuyendo 
la diferencia que existía anteriormente entre estas dos zonas. 

Por métodos específicos, las diferencias más importantes están en el uso del DIU, puesto que mientras 
en la zona urbana es usado por el 12 por ciento, en la zona rural el uso sólo llega al 8 por ciento. De igual manera, 
el condón es usado por un poco más del 2 por ciento de las mujeres unidas en la zona rural y por el 5 por ciento 
en la zona urbana• El retiro es más usado en la zona rural (9 por ciento) que en la zona urbana (5 por ciento)• 

La región del país con la tasa de prevalencia de uso anticonceptivo más alta es Bogotá (78 por ciento) 
y la más baja es la región Atlántica (64 por ciento). Entre 1990 y 1995, todas las regiones incrementaron el 
uso de métodos anticonceptivos, pero fue particularmente importante este aumento en la región Atlántica. 

Por subregiones, la de más alta prevalencia de uso anticonceptivo es Cal i (82 por ciento), seguida de 
Bogotá (78 por ciento). Entre las subregiones con menor prewdencia de uso anticonceptivo está la 
correspondiente al Litoral Pacífico cuya tasa sólo llega al 57 por ciento y la de Bolívar, Sucre y Córdoba con 
61 por ciento. 

Vale la pena destacar algunos contrastes importantes en el uso de métodos especfficos por subregiones. 
La pfldora presenta el más alto porcentaje en la subregión de Antioquia (25 por ciento), mientras que en la 
subregión de Cauca/Nariño solamente llega al 5 por ciento. En Bogotá, el DIU es usado por el 20 por ciento, 
mientras que en la subregión de Bolivar (resto)/Sucre/Córdoba llega solamente al 2 por ciento y en la 
Guajira/Cesar/Magdalena al 4 por ciento. Et} Antioquia y en el Litoral Pacífico ninguna mujer reportó el uso 
de implantes subdérmicos. Por otro lado, el uso del eondón es sobresaliente en Bogotá, Medellín, Tolima/Huila/ 
Caquetá (7 por ciento) y la esterilización femenina en Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba (34 por ciento) y en 
Cali y el Antiguo Caldas (31 por ciento)• El uso del ritmo como método anticonceptivo alcanza el nivel más 
alto en el Antiguo Caldas (7 por ciento) y el retiro en Cauca/Nariño (14 por ciento) y Boyacá/Cundinamarca/ 
Meta (10 por ciento)• 

Existe una relación directa entre el nivel educativo y el uso de métodos de planificación familiar que 
va desde el 58 por ciento entre las mujeres sin ninguna educación al 77 por ciento entre la que tienen educación 
superior. Las mujeres sin ninguna educación prefieren la esterilización femenina, mientras que el DIU y el 
condón son preferidos por la mujeres con educación superior• 
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Cuadro 4.5 Uso actual de m6todos por características seleccionadas 

Distribución porcentual de las mujeres en uniún por mdtodo usado acluahnenle, según caracteríslici~s seleccionadas. Colombia 1995 

Caracterís6ca 

M6todos modernos Tradicionales 

Eslefilización 
Tolal Total No 

Cual- Total hn- Mas- tradi- rol- usan Número 
quiermoder- Píl- Inyec- plan- Vagi- Con- Feme- culi- ciona- Rit- Reú- ció- actual- de 

método nos dora DIU ción les nales dón nina na les nlo rt) ricos mente Tolal mujeres 

Hijos vivos 
Ninguno 26.2 18.0 9.1 1.2 1.8 0.2 0.9 2.5 1.9 0.4 7.8 5.7 2.1 0.3 73.8 100.0 498 
I 65.6 51.2 1 9 . 4  17.0 3.8 1.6 1.5 6.0 1,8 0,1 13.1 7.3 5.9 1.2 34.4 1130.0 1,255 
2 78.6 65.2 t5.7 16.9 3.3 0.9 2.3 5,4 19.8 I.I) II.2 5.1 6,2 2.1 21.4 100.(I  1,583 
3 82.5 71.8 10.5 8.8 2,1 0.4 0.9 3.7 44.7 0.8 9.1 4.4 4.7 1.6 17.5 100.0 1,253 
4+ 77.7 63.2 8.0 5.3 I.I 0.0 1.2 2.9 43,8 0,8 11.8 4.2 7.6 2.7 22.3 100.0 1,508 

Zona 
Urbana 74.4 62.6 1 3 . 2  12.4 2,8 0,9 1.6 5.2 25.8 0.9 10.3 5.7 4.6 1.5 25.6 100.0 4,254 
Rural 67.0 51,6 12,3 8.1 1.9 0.2 I.I 2.4 25,6 0.1 12.9 4.2 8.7 2.5 33.0 100.0 1,843 

Región 
Atlántica 64.4 55.5 14.3 3.7 2.9 0.8 1.1 2.1 31).4 0.2 5.6 3.6 1.9 3.4 35.6 100.0 1,514 
Oliental 74.4 58.5 1 0 . 3  15.4 2.8 0.4 1.0 4.0 24.2 0.4 1415 5.7 8.8 1.3 25.6 I I30 .0  1,077 
Ccutral 742 60.4 17.l 9.7 1.9 0.4 1.4 5.1 23.8 1.0 12.4 6.5 5.9 1.4 25.8 100.0 1,493 
Pacífica 73.1 59.3 II.8 10.9 2,8 0.5 1.5 3,9 27.0 0.9 II.9 3.8 8.1 1.8 26.9 100.0 1,033 
Bogotá 77.9 64.6 8.7 20.1 2,2 1.3 2.5 7.5 21.5 1.0 12.7 6.6 6.1 0.5 2 2 . 1  I00.0 981 

Subregiones 
GuajiraJCesar/Magd. 63.7 57.3 16.2 3.8 3.1 1.4 1.5 2.8 28.3 0.2 3.4 1,9 1.5 3.1 36.3 I00.0 437 
Atlánfico/Cartageaa 67.3 56,8 15.1 4.6 3.9 0,6 1.2 2.2 28.8 0.3 7.2 5.4 1.8 3.2 32.7 100.0 61 I 
Bol.(r)/Sucre/Cord. 61.4 52.0 il,5 2.3 1.5 0.5 0.6 1.2 34.5 0.0 5.4 2.9 2.5 4.0 38.6 10O.0 466 
Santander/N. Sant. 74.2 " 58.1 [2.8 11,4 3.1 0.6 0.6 4.3 25.2 0.2 13.9 62 7.7 2.2 25.8 1120.0 476 
Boyac,'í/Ctmd./Meta 74.5 58.8 8.4 18.5 2.6 0.2 1.3 3.8 23.4 0.6 15,0 5,3 9.7 0.7 25.5 100.0 601 
Anúoquia 76.2 62.3 25.4 9.1 2,3 0.0 0.6 2.8 21.7 0.3 10.5 5.7 4.8 3.4 23.8 100,0 334 
Medel[fa 75.6 62.2 [8.6 9.9 1.4 0.6 1.4 6.1 22.2 1.9 13.4 6.4 7.0 0.0 24.4 100.0 401 
AnúguoCaldas 77.6 66.1 17.3 10.5 0.7 0.6 0.9 4.0 30.9 1.3 II.5 7.4 4.1 0.0 22.4 100.0 369 
Ttúima/Huila/Caquetá 67.7 51.3 8.1 9.2 3.0 0.5 2.6 7.0 20.7 0.3 14.1 6.6 7.5 2.3 32.3 100.0 388 
Cauca/Natiño 70.5 50.0 4.7 14.0 2.1 0.0 0.8 6.2 22.3 0.0 18.1 3.6 14,5 2.4 29.5 I00.0 334 
Valle del Cauca 75.2 64.7 20.2 6.2 3.2 0.0 1.2 3.1 29.3 1.5 8.3 3.5 4.8 2.2 24.8 100.0 262 
Lítoral Pacífico 56.8 51.3 13.6 6.2 1,8 0.0 1.8 1.3 26.1 0.5 4.2 1.1 3,1 1.3 43.2 100.0 136 
Cali 81.6 68.7 I 1.6 13,8 3.7 1.7 2,4 3.1 30.8 1.6 I 1.8 5.5 6.3 1.2 1 8 . 4  100.0 300 
Bt)gotá, D.C. 77.9 64.6 8.7 20.1 2.2 1,3 2.5 7.5 21.5 1.0 12.7 6.6 6,1 0,5 22.1 100.0 981 

Nivel de educación 

Sin educaci6a 58,0 45.4 10.l 3.7 0.5 0.0 0.9 1,2 28,6 0.4 9.2 3.3 5.8 3.4 42.0 100.0 317 
Primaria 70.4 56.6 13.6 8.4 1.7 0.2 1.2 2.1 29.0 0.4 II.6 3.7 7.9 2,2 29,6 100.0 2,634 
Secundaria 74.7 62.7 13.9 13.5 3.7 0.9 1,9 5.7 22.1 0.9 10.5 6.0 45 1.6 25.3 100.0 2,582 
Superior 77.1 64.5 7.3 16.5 2.0 1.9 0.7 10 .2  25.2 0.8 12.2 9.6 2.5 0.4 22.9 100,0 564 

Total 72.2 59.3 12.9 II .I  2.5 0.7 1.4 4.3 25.7 0.7 11.1 5.2 5.8 1.8 27.8 I00.0 6,097 
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Número de Hijos al Iniciar el Uso de Anticonceptivos 

El análisis de la relación entre el número de hijos vi vos que tenían las mujeres cuando usaron por primera 
vez un método anticonceptivo para distintas cohortes, permite conocer cuán temprano en la vida reproductiva 
de las mujeres se adopta la planificación familiar, y si se hace para limitar o para espaciar los hijos, al igual 
que las tendencias en el proceso de adopción con fines de espaciamiento. Al analizar esta información debe 
recordarse que para las cohortesjóvenes, el proceso todavía no ha concluido. La información sobre el número 
de hijos sobrevivientes al usar la anticoncepción por primera vez se presenta en el Cuadro 4.6 para las distintas 
cohortes de mujeres alguna vez unidas. Los resultados muestran una fuerte motivación de las mujeres 
colombianas por el espaciamiento de los nacimientos y por la limitación del tamaño de la familia existente 
en el país. 

Se puede apreciar que en Colombia una de cada tres mujeres empieza a usar la anticoncepción sin 
tener ningún hijo; entre las mujeres más jóvenes (de 15 a 24 años) cerca de la mitad inician el uso de métodos 
de planificación familiar sin haber tenido hijos, mientras que en el grupo de 40 a 49 años solamente lo habían 
hecho una de cada cuatro mujeres. De igual manera, una de cada tres mujeres inicia el uso de anticonceptivos 
cuando tienen un hijo. 

Cuadro 4.6 Número de hiios al usar anticoncepciún por primera v e z  

Distribución porcentual de mujeres alguna vez unídas por número de hijos sobrevivientes «ii usar anticoncepción por primera 
vez, según edad actual, Colombia 1995 

Número de híjos sobrevivíentes 
al usar antícoacepciún por primera vez 

Nunca 
Edad han usado Sín 
actual métodos hijos Uno Dos 

Número Mediana 
Cuatro de de 

Tres y más Total mujeres hijos 

15-19 23.8 46.4 26.4 2.7 0.4 
20-24 10.9 43.5 36.6 6.6 1.9 
25-29 7.5 40.6 39.3 8.4 2.5 
30-34 6.9 31.8 41.7 12.2 4.1 
35-39 6.9 26.9 38.1 11.8 8.6 
40-44 9.3 21.4 36.7 15.7 7.0 
45-49 14.3 16.5 28.3 14.4 8.6 

Total 9.6 31.7 36.9 10.9 5.0 

0.3 lO0.O 357 0.8 
0.4 IO0.O 1,129 1.0 " 
1.7 100.0 1,408 1.1 
3. i 100.0 1,400 1.4 
7.5 100.0 1,241 1.5 
9.9 100.0 1,125 1.7 

17.8 100.0 890 1.9 

5.8 100.0 7,550 1.4 
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Edad al Momento de la Esterilización 

Si se relaciona la edad de la mujer  al momento  de la operación con el tiempo transcurrido hasta la 
fecha de la entrevista, es posible estudiar tendencias en la adopción de la esterilización; es decir,si ha habido 
cambios  en la edad de las mujeres a la aceptación del método; específicamente en qué medida la edad a la 
esterilización ha estado aumentando o disminuyendo. 

En el Cuadro 4.7 se clasifican las mujeres según la edad en el momento de la esterilización y de acuerdo 
con el número de años transcurridos desde la operación. Para cada uno de estos subgrupos se ha calculado 
la edad mediana  a la operación; es decir, la edad a la cual se había hecho operar el 50 por ciento de las mujeres.  
En la ENDS-95 no se tiene ínformación de las mujeres que se esterilizaron a los 40 o más años de edad hace 
más de I 0 años, puesto que ellas tendrían 50 años o más al momento  de la encuesta, por lo cual para evitar 
sesgos, se excluyen de los cálculos en el Cuadro 4.7 todas las mujeres entrevistadas que fueron esterilizadas 
después de los 40 años. 

La edad mediana a la operación es de 30.6 años. Para las usuarias en P R O F A M I L I A  la edad promedio 
a la esterilización en los diez últimos años ha oscilado entre 30.6 y 30.3 años, lo cual indica que estos números 
se corresponden bastante entre sí. De la evolución de las medianas, al igual que del análisis de las estadísticas 
de P R O F A M I L I A  se puede concluir que existe una tendencia lenta a la disminución de la edad promedio a 
la operación. 

Cuadro 4.7 Edad al momento de la esterilización 

Distribución porcentual de mujeres por edad en el momento de la esterilización, según el número de años desde la 
operación, Colombia 1995 

Edad al momento de la esterilización Número 
Años desde de Edad 
la operación <25 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 Total mujeres mediana I 

<2 12.1 27.3 31.9 23.1 5.0 0.6 100.0 278 30.8 
2-3 14.2 24.1 25.5 19.7 12.1 4.4 100.0 291 30.7 
4-5 I0.6 26.7 33.1 21.7 7.9 0.0 100.0 254 31.3 
6-7 LI.0 24.1 44.4 17.2 3.3 0.0 100.0 282 32.1 
8-9 I0.8 25.2 39.1 24.3 0.6 0.0 100.0 216 31.4 
10+ 17.7 39.1 32.4 10.8 0.0 0.0 100.0 560 NC 

Total 13.6 29.5 33.9 18.0 4.2 0.8 100.0 1,880 30.6 

NC: No comparable 
~La edad mediana se calculó 6nicamente para mujeres esterilizadas antes de los 40 años 
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Uso para Espaciar y para Limitar 

Como se vió anteriormente, existen 
evfdencias de Iã' fuerte motivación para el 
espaciamiento y limitación de la familia en 
(~olombia. En esta sección se analizan los 
patrones del uso de métodos anticonceptivos 
para espaciar y para limitar. En el Cuadro 4.8, 
el uso actual para espaciar se refiere a las 
mujeres en unión que están usando métodos de 
planificación familiar en la actualidad y qtie 
desean tener más hijos pero quieren esperar dos 
o más años o están indecisas al respecto. El uso 
actual para limitarse refiere a aquellas mujeres 
que están usando y que no desean más hijos. 

En Colombia, tal como se puede ver 
en el Cuadro 4.8, tres de cada cuat m mujeres 
que están usando métodos de planificación 
familiar, lo hacen para limitar la familia. El 
porcentaje de mujeres que usan para limitar se 
incrementó de 46 por ciento.en 1990 a 53 por 
ciento en 1995, mientras que el porcentaje que 
usa la anticoncepción paraespaciar disminuyó 
ligeramente. 

Como es lógico, las mujeres jóvenes 
usan más la anticoncepción para espaciar los 
nacimientos que para limitar la familia, pero 
ya después de los 30 años más de la mitad de 
las mujeres la usan para limitar. 

En la zona urbana, el porcentaje de las 
mujeres que usan métodos de planificación 
familiar para espaciar (21 por ciento), es mayor 
que en la zona rural ( 14 por ciento), pero los 
porcentajes de las que usan métodos para 
limitar son muy semejantes en las dos zonas. 

Cuadro 4.8 Uso para espaciar y para limitar 

Uso actual de métodos entre las mtûeres en unión, según si el uso es para 
espaciar o para limitar, por características seleccionadas, Colombia 1995 

Uso actual 
Número 

Para Para de 
Caraclel ística espaciar limilar Total mujeres 

Edad 
15-19 36.1) 14.8 50.7 293 
211-24 38.0 22.8 60.8 942 
25-29 28.(1 43.8 71.9 1.203 
30-34 19.1 59.0 78.1 1.153 
35-39 8.6 73.8 82.4 993 
40-44 4. I 74.4 78.5 874 
45-49 1.6 62,6 64.2 639 

Zlllfl~l 
Urbana 21.0 53.5 74.4 4,254 
Rural 14.2 52.9 67.0 1,843 

Regi6n 
Atlántica 14.9 49.5 64.4 1.514 
Odcma[ 20.9 53.5 74.4 1,077 
Central 19.3 54.8 74.2 1,493 
Pac0]ca 17.(I - 56.1 73.1 1,033 
Bogolá 24.2 53.6 77.9 981 

Subregi6n 
G uajinffCcsaffMagdalcna 13,6 50.1 63.7 437 
Aúánlico/Cartagcna 18.2 49. I 67,3 61 I 
Boffvai'(r)/Sucre/Córdoba I 1.9 49.5 61.4 466 
Santander/N. de Santander 2 I. I 53.1 74.2 476 
Boyac(dCundinamarca/Meta 20.7 53.8 74.5 601 
Antioquia 19.2 56.9 76.2 334 
Mcdcllhl 21.6 54.0 75.6 401 
Anlíguo Caldas 19.5 58. I 77.6 369 
Toli ma/li uíla/Caquelå 16,9 '50.8 67.7 388 
Cauca/Narifio 15,5 55.0 70.5 334 
Valle del Cauta 18.6 56.6 75.2 262 
Litoral Pacífico 13.0 43,8 56.8 136 
Cali 19.2 62.4 81.6 300 
Bogotá D.C. 24,2 53.6 77.9 981 

Nivel de educación 
Sin educaeión 4.4 53.6 58.0 317 
Púmaria 12.6 57.8 70.4 2,634 
Secundaria 24.6 50.1 74.7 2.582 
Superior 30.3 46.9 77. I 564 

Total 18.9 53.3 72.2 6,097 

Por regiones, también hay diferencias, puesto que en Bogotá el 24 por ciento de las mujeres usan la 
anticoncepción para espaciar, en comparación con apenas el 15 por ciento en la región Atlántica. Es igualmente 
significativa la diferencia entre niveles de educación; entre las mujeres sin ninguna educación, el uso de métodos 
de planificación familiar para espaciar es muy bajo (4 porciento), mientras que entre las de educación superior 
este porcentaje llega al 30 por ciento. 
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Conocimiento del Período Fértil 

La información sobre el 
conocimiento del período fértil en el 
ciclo ovnlatorio es de particular 
importancia en Colombia dado el 
relativo alto nivel de uso del ritmo y 
el retiro. Para evaluar este conoci- 
miento, en la ENDS-95 se preguntó 
a las mujeres que declararon estar 
usando el ritmo, en qué momento del 
ciclo menstrual creían que existe 
mayor riesgo de quedar embarazada. 

El Cuadro 4.9 resume los re- 
sultados sobre el conocimiento del 
ciclo reproductivo por parte de las 
mujeres que estaban usando la abs- 
tinencia periódica. 

Cuadro 4.9 Conocimiento del período fértil 

Distribución porcentual de las mujeres por conocimiento del período fértil, en el 
ciclo ovulanlrio, para todas las mujeres y para las usuarias de la abstinencia 
periódica según el típo de abstinencia periódica, Colombía 1995. 

Pcríc~&~ Iërtíl 

Usuarias según. 
tipo de abstinencia 

Usuarias tic Con base Con base Todas 
abstinencia calca en rompe- las 
pclid¢lica ~ dalio rattu'a 2 mujeres, 

Durante el perR)do 0.7 0.5 0.0 1,2 
Después que termina periodo I 1.2 11.3 0,0 16.4 
En mitad de ciclo 76,4 76.8 93,0 46.3 
Antes que empieza el período 3. I 3.2 0.0 5.0 
En cttalquícr momento (I.6 0.7 0.0 3.2 
Otros 4.8 4.5 7.0 5.6 
No conoce 3.2 3.1 0.0 22.3 

Total 100.0 I (}0,0 I OI),O 100.0 
Número de mujeres 439 400 15 I 1,140 

qnc[uye 24 usuari:ls que no especificaron el tipo de abstinencia. 
2Incluye usuarias del método de Billings. 

Los resultados indican que cerca de 3 de cada 4 usuarias de abstinencia periódica respondieron que 
la mitad del ciclo es el momento de mayor riesgo para que una mujer pueda quedar embarazada, lo cual indica 
que una proporción importante (23 por ciento) de usuarias están utilizando el método del ritmo en forma 
incorrecta dadas las respuestas erróneas sobre el período más fértil del ciclo ovulatorio. 

Llanto también la atención que más de la mitad de todas las mujeres entrevistadas no conocen el momento 
de mayor riesgo para que unu mujer pueda quedar embarazada. 

Fuentes de Suministro 

A las mujeres que estaban utilizando algún anticonceptivo m o d e r n o  en  el momento de la encuesta 
se les preguntó sobre el lugar donde los habían obtenido. A las usuarias de métodos tradicionales, se les preguntó 
dónde habíau conseguido la información sobre su uso. Los resultados para las principales fuentes de 
abastecimiento de métodos modernos se presentan en el Cuadro 4. I0. 

En Colombia, el sector privado tradicionalmente ha desempeñado un papel predominante en el suministro 
de métodos de planificacióu familiar. La cobertura de este sector en el ofrecimiento de métodos modernos 
es del 70 por ciento. Los lugares más mencionados como fuente de suministros de anticonceptivos son las 
droguerías, PROFAMILIA y los hospitales del sector público. Las droguerías o farmacias son las principales 
proveedorus de píldoras, condones,métodos vaginales e inyecciones. PROFAMILIA y los hospitales del gobierno 
son los que más realizan esterilizaciones femeninas e inserciones de DIU. Igualmente, PROFAMILIA realiza 
en Colombia la mayor parte de las vasectornfas. 

Es necesario tener en cuenta que muchas instituciones del gobierno realizan esterilizaciones mediante 
contratos especiales con PROFAMILIA, o los médicos y demás miembros de los equipos quirúrgicos de esta 
institución efectuan las cirugías en las instalaciones del sector público, especialmente en aquellos lugares donde 
PROFAMILIA no posee quirófanos. De igual manera, PROFAMILIA es uno de los principales proveedores 
de píldoras, condones, métodos vaginales y otros anticonceptivos a las droguerías o farmacias. 
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A las usuarias de métodos modernos se les pidió opinar sobre la atenc ión recibida en el sitio de suministro 
o información del método más reciente. Los resultados se detallan en el Cuadro 4.11.  Se  inc luye  además 
información sobre las razones para usar métodos.  La mitad de las usuarias actuales manifestaron estar usando 
la fuente de servicios o de información porque no conocen otra diferente. El 14 por ciento manifestó  que  la 
fuente la usaban por estar situada cerca al hogar. El 9 por ciento de las usuarias acuden a una determinada 
fuente por contar ésta con personal competente y otro 9 por ciento respondió que en el servicio donde la atienden 

• se encuentran tarifas más económicas .  

De  acuerdo con las características sociodemográficas,  la diferencia más sobresaliente es que  mientras 
el 72 por ciento de las usuarias sin ninguna educación formal manifestaron que no conocían otra fuente,  entre 
las usuarias que tienen educación superior solamente el 26 por ciento dieron esta razón. 

Cuadro 4.10 Fuentes de suministro de métodos modernos 

Distribución porcentual de usuarias actuales de métodos modernos por fuente de suministro, según método, Colombia 
1995 

Esterilizaei6n 
Total 

Fuente de métodos Inyec- hnplante Vagi- Feme- Mascu- 
suministro modernos Píldora DIU cíones nales Cond6n nina lina 

Sector Público 27.1 4.6 45.1 1.6 2.6 0.0 1.2 40.4 " 21.6 
Hospital 18.2 1.8 21.4 0.5 2.6 0.0 0.3 31.8 9.5 
Centro de salud 4.7 2.1 17.3 1.1 0.0 0.0 0.6 2.1 1.9 
Promotora de salud 0.1 0.3 0.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 
Otra fuente del gobierno 0.2 0.0 0.4 0.0 0.0 0.0 0.0 0.3 0.0 
Seguros sociales 3.6 0.4 5.6 0.0 0.0 0.0 0.3 5.5 10.2 
Cajas de previsi6n 0.3 0.0 0.3 0.0 0.0 0.0 0.0 0.6 0.0 

Sector Privado 72.1 94.6 54.8 97.4 97.4 98.6 92.8 59.4 78.4 
Profamilia 28.8 1.0 34.6 0.9 91.5 0.0 0.0 47.9 76.1 
Cajas de compensaci6n familiar 0.3 0.6 0.7 0.0 0.0 0.0 0.0 0.1 0.0 
Hospital/clínica privada 6.2 0.9 6.0 1.1 1.8 1.9 1.3 10.8 0.0 
Droguerfa 33.1 90.3 0.0 88.8 0.0 95.0 89.5 0.0 0.0 
M6dico particular 3.2 0.9 13.3 5.4 4.l  0.8 0.9 0.3 2.3 
Otra fuente prívada 0.5 0.8 0.2 I. I 0.0 0.8 l . l  0.3 0.0 

Otras respuestas 0.3 0.3 0.0 0.4 0.0 0.0 1.4 0.1 0.0 

No sabe/sin informaci6n 0.5 0.5 0.1 0.6 0.0 1.4 4.5 0.0 0.0 

Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
Número 4,397 949 819 200 43 107 355 1,880 43 
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Cuadro 4.11 Salisfacción con hi fuenle de suministro o información 

Distribución porcentual de las usuarias actuales de métodos modernos por satisfacción con la fuente de servicio o de informacirn 
más reciente, según características seleccionadas, Colombía 1995 

Caracteristicas 

Razones de acceso Razones del servicio Orlas razones 

Celta 
No del Perso- No sabe 

conoce Cerca mercado nal Más Menos Mayor Otros Deseo Otras o sin Número 
otra del o del Trans- compe- Lira- priva- tiempo tíempo serví« Ment~]¢s ano- razo- oinfor- de 

fuente bogar trabajo poríe lente pieza cidad espera servicio cíos costos nimato nes macírn Total mujeres 

Urbana 47.1 L3.6 2.4 0.5 L0.2 0.2 1.3 1.5 0.4 3.3 9.6 0.3 9 . 4  0.3 100.0 3,347 
Rural 58.8 13.0 2.4 1.3 • 6.0 0.1 0.4 0.8 0.6 3.2 7.9 0.1 5.1 0.3 100.0  1,050 

Región 
Atlántica 53.8 I2.0 0.5 1.0 5.9 0.2 0.2 0.8 0.6 2.6 10.2 0.2 II.8 0.3 I'00.0 971 
Oriental 49.9 10.4 2.9 0.7 10.3 0.5 1.5 2.1 0.1 4.5 I I . l  (1.3 5.8 0.0 100.0 748 
Central 45.9 18.6 4.4 0.7 10.5 0.1 0.7 2.0 0.4 5.1 7.3 0.2 3.8 0.3 100.0 1,109 
Pacífica 61.4 9.9 2.3 0.6 9.2 0.0 1.0 0.5 0.4 1.3 5.4 0.4 7.1 0.5 100.0 780 
Bogotá 39.1 14.5 1.5 0.5 10.2 0.3 2.3 1.2 0.7 2.1 12.6 0.fi 14.4 0.5 100.0 781 

Subregi6n 
Guajira/Cesar/Magd. 56.2 10.9 0.0 0.9 4.6 0.3 0.3 1.0 11.5 2.8 9.4 0.8 12.3 0.0 100.0 286 
Atlántico/Cartagena 53.7 8.8 0.7 0.4 5.9 0.0 0.0 0.8 (1.5 2.7 101 0.0 16.0 0.3 100.0 411 
Bol.(r)/SucrelCórdoba 51.2 17.7 0.7 1.8 7.2 0.4 0.3 0.6 1.0 2.4 11.1 0.0 4.9 0.6 100.0 274 
Santander/N. de Sant. 45.1 9.7 3.5 1.3 10.0 * 0.5 2.0 2.3 (1.3 5.7 14.0 (1.2 5.4 0.(1 100.0 332 
Boyacá/Cund./Mela 53.7 10.9 2.5 0.2 I(I.4 0.5 1.0 1.9 11.0 3.5 8.8 (1.4 6.1 0.0 100.0 416 
Anlioquia 45.2 24.5 4.1 1.3 4.7 0.0 0.0 2.5 • 0.3 7.5 7.2 0.0 2.7 0.0 100.0 22;/ 
Medell/n 42.2 20.1 6.0 0.2 9.7 0.0 1.6 2.8 0.9 4.9 7.5 (1.0 3.9 0.2 100.0 335 
Antiguo Caldas 49.3 18.1 3.9 0.9 12.6 0.0 0.2 1.6 0.0 2.0 5.9 (1.7 3.9 0.9 100.0 303 
Tolim:gHui[a/Caquetá 47.3 11.7 3.3 0.5 14.4 0.5 0.8 1.1 0.3 6.9 8.7 0.0 4.4 0.0 100.0 245 
Cauca/Nariño 62.4 10.7 2.1 0.0 9.7 0.0 0.3 0.0 0.5 0.6 6.6 0.0 7.0 0.0 [00.fi 183 
Valle del Cauta 61.0 8.(1 2.5 0.8 6.2 0.0 0.6 0.0 0.0 2.0 9.9 0.4 7.0 1.5 I00.0 222 
Litoral Pacífico 69.5 7.3 2.7 1.1 7.3 0.0 0.(1 1.9 1.0 1.5 2.0 0.0 5.7 9.0 100.0 96 
Cali 58.2 I 1.7 2.1 0.6 I 1.8 0.0 2.1 0.6 11.3 1.3 2.2 0.9 7.8 0.3 100.0 287 
Bogotá D.C. 39.1 14.5 1.5 0.5 10.2 0.3 2.3 1.2 0.7 2.1 12.6 0.0 14.4 0.5 100.0 781 

Nivel de educación 
Sin educación 72.0 6.3 2.3 1.0 3.0 1.0 0.0 0.9 11.5 3.[ 5.8 (1.6 2.9 0.5 100.0 172 
Primaria 59.3 12.6 [.4 0.8 6,7 0.2 0.4 1.3 0.4 2.3 80 0.0 6.4 0.1 I00.0 1,742 
Secundaria 45,5 15.(/ 2.5 0.7 10.4 0.2 1.4 1.3 0,4 3.9 8.8 0.4 9.3 0,2 I00.0 2,015 
Superior 25.5 12.4 5,9 0.3 15.3 0.0 2.5 2.0 11.7 4.0 16.1 0.4 13.8 1.2 100.0 468 

Razón de uso 
Paraespaciar 45.7 L8.6 4.7 0.9 9.0 0.3 1.6 1.8 0.8 2.3 5.2 0.4 7.9 0.9 IO0.O 1,122 
Para limitar 51.3 1 [.7 1.6 11.6 9.2 0.2 0,9 1.2 0.3 3.6 I(/.5 0.2 8.5 0.1 100.0 3,274 

Total 49.9 13.4 2.4 0.7 9.2 0.2 1.1 1.3 0.4 3.2 9.2 0.2 8.4 0.3 100.0 4,397 

4 .3  D i s c o n t i n u a c i ó n  d e l  U s o  d e  M é t o d o s  y U s o  F u t u r o  

R a z o n e s  de  D i s c o n t i n u a c i ó n  de l  Uso  de  M é t o d o s  

El calendario de eventos incluido en la entrevista individual permitió registrar para cada mujer, a partir 
de enero de 1990, la duración de los períodos o segmentos  de uso continuo y la forma c o m o  éstos terminaron: 
por cambio  a otro método,  por comienzo  de un embarazo o por abandono del método,  bien para buscar quedar 
embarazada o por otras razones. Los segmentos  de uso iniciados antes de enero de 1990 no se incluyen en 
el análisis y una mujer puede contribuir con más de un segmento  de uso. 
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Tasas de Discontinuación 

Las tasas del Cuadro 4.12 se basan en tablas de vida de decremento múltiple. A menudo se llaman 
tasas netas pues las diferentes razones de discontinuación se tratan como riesgos competitivos y las tasas se 
pueden sumar. 

En el Cuadro 4.12 la mitad de los segmentos de uso analizados terminaron durante el primer año y 
la razón principal fueron razones diferentes a la falla del método: el deseo de quedar embarazada o los efectos 
colaterales, razones que se detallan más adelante en el Cuadro 4. l 3. Entre las causas especificadas, los efectos 
colaterales fueron la razón principal (11 por ciento) para la discontinuación del uso del método. 

Si se tiene en cuenta el método utilizado, apenas el 19 por ciento de los segmentos de DIU terminaron 
durante los primeros doce meses de uso y en gran medida (61 por ciento de ellos) debido a efectos colaterales. 
En contraste, más de la mitad de los segmentos de píldoras, dos terceras parte de los segmentos de uso de 
condones e inyecciones y tres de cada cuatro segmentos de uso de vaginales terminaron durante el primer año. 

Las mayores tasas de falla correspondieron a los métodos tradicionales ( 18 por ciento para la abstinencia 
periódica y 15 por ciento para el retiro). Entre los métodos modernos sobresale la tasa de falla de los métodos 
vaginales (16 por ciento). Los otros métodos modernos como son el DIU, las inyecciones, el condón y la pfldora 
presentan tasas de falla que van del 3 al 6 por ciento. Las mayores tasas de terminación por efectos colaterales 
correspondieron a las inyecciones (34 por ciento) y a las píldoras (24 por ciento). 

Cuadro  4.12 Tasas de  discont inuacíón de  ant iconcepción durante  el p r imer  año 

Porcenta je  de segmentos  de uso de métodos  que fueron disconl ínuados durante  los pr imeros  
12 meses de  uso, según razón para discontinuar ,  Co lombia  1995 

Razón para discontinuar método 

Falla Para Efectos 
del quedar colate- Otras 

Método método embarazada tales ~ razones 2 Total 

Métodos  modernos  
Píldora 6.4 7.9 23.5 14,7 52.4 
DIU 3.2 1.3 11.6 3.0 19.1 
Inyecciones 5.5 4.8 34.3 22.7 67.4 
Vaginales 16.1 7.3 5.2 47.5 76.2 
Cond6n 5.0 6.6 0.4 52.8 64.8 

Métodos  tradicionales  
Abstínencia peri6dica 18.1 6.5 0.5 28.8 53.9 ' 
Retiro 15.0 7. I 0.9 39.2 62.2 
Otros tradicionales 16.7 1.8 1.5 43.2 63.1 

Todos  los métodos  3 9.0 5.5 10.7 25.0 50.3 

Nota: Las tasas se refieren al período 3-63 meses antes de la encuesta. El mes de la entrevista y los 
2 meses prev los se ignoran para evitar el sesgo que se presentaría al i nc luir mtL[ eres que pod flan estar 
embarazadas sin saberlo. 
qncluye "cl?ctos secundarios" y "preocupaciones por la salud" (véase el Cuadro 4.13) 
2Véase el Cuadro 4.13 para el detalle de las otras razones para cada método 
~lncluye lodos los métodos del Cuadro 4.5. 
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Razones de DiscontinuaciJn 

Con el fin de conocer  en forma detallada las razones que llevaron a las mujeres a suspender el uso 
de métodos  se elaboró el Cuadro 4.13 el cual permite analizar la importancia de las razones de terminación. 
D e b e  recordarse que la distribución no es de mujeres sino de segmentos de uso. Por otra parte, este grupo de 
razones es representativo de la experiencia de los últimos 5 años en el uso de métodos.  

En el 18 por ciento de las discontinuaciones se señaló como razón la falla del método.  El porcentaje 
de segmentos  en los cuales la mujer quedó embarazada varía entre 28 y 34 por ciento para los métodos  
tradicionales y entre el 8 y 21 por ciento para los métodos modernos.  En un 17 por ciento de los casos,  la razón 
de terminación se debió a efectos colaterales, con u n 59 por ciento para las usuarias de implantes, 39 por ciento 
para las de inyectables,  38 por ciento para las de D1U y 31 por ciento para las de píldora. En 16 por ciento 
de los casos,  la razón de la terminación se debió a que la mujer quería quedar embarazada. El ! 4 por ciento 
de las discontinuaciones se debieron a que las usuarias deseaban métodos más efect ivos y, c o m o  es lógico,  
esta razón fue mencionada en su mayoría por usuarias de métodos folclóricos, métodos  tradicionales, condón 
y vaginales.  

Cuadro 4.13 Razones  de discontinuación de métodos af~ticonceptivos 

Distribución porcentual de discontinuaciones de métodos antíconceptivos a partir de cnerc£ ele 1990 por razón de discontinuacíón, 
según método, Colornbia 1995 

Todos 
It~yec- Implan- Métodos Folclú- los 

Razún Pfdora DIU ción tes vaginales Condón Rilmo Retiro ricos métodos ~ 

Quedó embarazada [ 1.6 8.5 8. I I 1.0 21. I 8.2 33.6 28.3 30.3 17.9 
Para embarazarse 19.9 20.6 11.5 I 1.4 11.5 I 1.7 15.9 14.8 5.0 15.7 
Compañero no aprobaba 0.6 0.3 0.1 0.0 2.0 7.7 0.8 4.7 0.0 1.9 
Efectos colaterales 31.4 38.3 39.2 58.5 5. I 0.5 0.0 0,4 0.3 17.1 
Problemas de salud 8.2 15.2 9.1 14.4 2.1 I.I 1.3 0.8 2.3 5.4 
Acceso/disponibilidad 1.4 0.0 2,9 0.0 1.6 2.4 0.0 0.0 0.7 1.1 
Quería método mås efectivo 2,5 2.7 4,0 4.7 21.7 19.0 26.1 25.4 29.8 13.8 
Uso ínconveniente 5.9 1.4 5.5 0.0 18,4 19.1 4.1 5.9 1.8 7.1 
Sexo poco frecuente 7.2 2. I 7.9 0.0 5.2 17.7 9.4 9.8 2. I 8. I 
Costos 1.1 0.0' 2.3 0.0 0.4 0.6 0.0 0.0 0.0 0.6 
Falalisla 0.5 1.3 3.4 0.0 0.0 0.4 1.6 0.2 0.0 0.8 
Menopáusica 0.5 0.0 0. I 0.0 0.9 0.9 0.7 I. 1 0.6 0.6 
Por disolución matrimoníal 3.2 1.9 2.5 0.0 2.7 2.2 2.4 1.8 0.5 2.4 
Otros 3.6 5.4 1.3 0.0 6.0 3.9 1.0 3.9 21.S 4.5 
Sín in[bvmaci6n 2.4 2.3 2,1 0.0 1,3 4.5 3.1 2.9 4.8 2.9 

Tolal lO0,O 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
Ntínlero de mujeres 2,603 748 621 22 461 883 1,223 1,057 515 8,142 

Nota: Los segmentos de uso inicíados antes de enero de 1990 no se incluyen en el análisis 
I lnclttye 6 casos de esterilización femenina y una vasectomfa 
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Falla del Método e Intenciones Repro- 
ductivas 

Otro ángulo para el análisis de la 
discontinuación de la anticoncepción, es- 
pecialmente la falla de los métodos, se presenta 
en el Cuadro 4.14. El cuadro presenta el porcen- 
taje de mujeres en unión que quedaron em- 
barazadas usando un método y cuyo último 
embarazo no fue planeado, según si el uso era 
para espaciar o para limitar. Estaban usando 
para espaciar aquellas mujeres que quedaron 
embarazadas por falla del método y que ma- 
nifestaron que hubiesen preferido esperar por 
lo menos dos años antes de quedar embaraza- 
das. Estaban usando para limitar aquellas 
mujeres actualmente embarazadas o ame- 
norréicas que quedaron embarazadas mientras 
usaban un método (falla del método) y que 
manifestaron que no deseaban más hÜos. 

El Cuadro 4.14 está basado en los 
embarazos después de enero de 1990 y cubre 
únicamente las mujeres actualmente em- 
barazadas o amenorréicas, por lo cual no puede 
compararse directamente con los resultados 
presentados en el Cuadro 4. t2. 

Las mujeres actualmente embarazadas, 
o amenorréicas que quedaron en'embarazo 
mientras usaban un método anticonceptivo 
constituyen el 3 por ciento de las mujeres en 
unión, con una proporción del doble entre 
quienes estaban usando para e~paciar en 
comparación con las que usaban para limitar. 

Los mayores niveles de falla se 
observan entre las mujeres menores de 30 años, 
las de la zona rural, las de las regiones Oriental, 
Pacífica y Central. Entre las subregiones, 
sobresalen los niveles de falla entre las usuarias 
en Boyac'á/Cundinamarca/Meta, las de Cauca/ 
Nariño y las del Valle del Cauca. Llama la 
atención que los niveles de falla de las que 
estaban usando métodos para espaciar fueron 
mayores entre las mujeres que tienen los niveles 
de educación más altos. 

Cuadro 4.14 Falla de la anticoncepciún e intenciones reproductivas 

Porcentaje de mujeres en uni6 n actualmente embarazadas o amenorréicas 
cuyo último embarazo no fue planeado, según si el uso era para espaciar 
o para limitar, por características seleccionadas, Colombia 1995 

Uso pasado 
Número 

Para Para de 
Caracterfstíca espacíar limitar Total mujeres 

Edad 
15-19 6.9 9.4 7.3 293 
20-24 5.9 1.4 7.4 942 
25-29 2.1 1.6 3.7 1,203 
30-34 1.0 1.3 2.3 I,I 53 
35-39 ().5 1.4 1.9 993 
40-44 B. 1 0.6 0.7 "874 
45-49 O.0 O.l 0.1 639 

Zona 
Urbana 1.9 0.9 2,8 4,254 
Rural 2.0 1.7 3.7 1,843 

Región 
A0ándca 1.4 0.4 1.9 1,514 
Oriental 2.6 1.5 4.1 1,077 
Central 1,9 1,4 3.3 1,493 
Pacífica 1.7 1.8 3.6 1,033 
Bogotá 2.4 0.5 2.9 981 

Subregión 
G uajira/Cesar/Magdalena 2. I 0.2 2.3 437 
AdåntícolCartagena 1.5 0.5 2.0 611 
Bolívar (resto)/Sucre/Cúrdoba 0.6 0.6 1.2 466 
Santander/N. Santander 2.4 0.9 3.4 476 
Boyacá/Cu ndinamarca/Meta 2.8 1.9 4.7 601 
Anfioquia 1.2 2.3 3.5 334 
Medellín 2.0 1.0 3.0 40 I 
Antiguo Caldas 1.5 1. I 2.6 369 
Tolima/Huila/Caquetå 2,6 1.4 4.0 388 
Cauca/Nariño 1.7 2.6 4.3 334 
Valle del Cauca 2.5 1.8 4.2 262 
Litoral Pacífico 1.8 2.1 3.9 136 
Cali I, I 0.9 2.0 30() 
Bogotá D.C.' 2.4 0.5 2.9 981 

Nivel de educación 
Sin educaci6n 1,4 1.2 2.6 317 
Primaria 1.4 1.4 2.8 2,634 
Secundaria 2.4 0.9 3.4 2,582 
Superior 2.6 0.5 3.0 564 

Total 1.9 l . l  3.1 6,097 

Nota: Los tota[es no necesaríamente coinciden por razones de redondeo. 
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I n t e n c i o n e s  de  Uso en el F u t u r o  

A las mujeres que conocían o habían oído hablar de los métodos,  pero no estaban usando ninguno, 
se les preguntó sobre sus intenciones de uso futuro de alguna forma de anticoncepción. Si la respuesta era 
afirmatiwl se preguntó a la mujer si pensaba usar en los próximos 12 meses  o después y cuál método pensaba 
usar. En el Cuadro 4 .15 se presentan los resultados sobre intenciones de uso para aquellas mujeres que no usan 
actualmente,  según el número de hijos. En el panel inferior del Cuadro 4.15 se presenta la distribución de 
intenciones para el total de mujeres que no usan en la actualidad: el 30 por ciento nunca ha usado métodos,  
en tanto que 70 por ciento son usuarias previas de métodos.  En el primer y segundo panel se comparan las 
rnismas intenciones de uso para dos grupos de no usuarias: quienes nunca usaron con las de aquellas mujeres 
que usaron métodos  previamente.  Más adelante, en el Cuadro 4.16, se detalla el método preferido para quienes 
man ifestaron su intención de usar en el futuro y en el Cuadro 4.17 se detallan las razones aducidas por las mujeres 
que manifestaron que no intentaban usar. 

Más  de dos terceras partes de las mujeres en unión y que no practican la anticoncepción manifestaron 
su intención de hacerlo en el futuro, en una gran proporción (47 por ciento) en los próximos 12 meses .  En 
terminos relativos, el porcentaje de mujeres que no desea usar o no intenta usar en el futuro es mayor  entre 
las mujeres que nunca han usado un método de planificación familiar que entre aquéllas que ya tienen experiencia 
anticonceptiva. 

Cuadro 4.15 Uso futuro de anticoncepción 

Distribuciún porcentual de mujeres en unión que no usan actualmente métodos por intención de uso futuro, 
según número de hijos sobrevivientes y uso previo de antíconcepciún, Co[umbia 1995 

Número de hijos sobreviviemes t 

Sin Cuatro 
Intención de uso fttturo hijos Uno Dos Tres y más Total 

Nunca  usó métodos  
Intenta usar próximos 12 meses 6.4 51.8 37.1 36.3 28.7 31.5 
Intelaa usar más tarde 45.8 12.8 16.5 14.0 5.3 20.4 
Intenta, no sabe cuando 0.6 2.5 0.0 2.6 0.9 1.4 
Indecisa a intentar 2.5 3.2 1.5 0.0 6.0 3.0 
No intenta usar 44.8 29.7 44.8 44.9 58.3 43.3 
Sin inRmnación 0.0 0.0 0.0 2,2 0.8 0.4 

Total  100.0 I00.0 100.0 100.0 I00.0 I00.0 

Us~ métodos  previamente  
Intenta usar prúximos 12 meses 17.0 56.2 59.5 54.2 52.9 53.4 
Intenta usar más tarde 58.3 27.8 15.2 8.8 5.7 17.8 
hUenta, no sabe cuando 3.0 3.9 0.7 0.3 1.8 1.8 
Indecisa a intentar 5.0 1.2 0.5 0.6 2.6 1.5 
No irdenta usar 16.7 10.9 23.7 36.0 36.6 25.3 
Sin inlk~rmación 0.0 0.0 0.3 0,0 0.4 0.2 

Total  I00.0 100.0 I00.0 100.0 I00.0 100.0 

Total de no usuarias  
hUenta usar próxílnOS 12 meses 10.4 54.7 55.8 50.1 46.3 46.8 
Intenta usar más tarde 50.6 22.7 15.4 10.0 5.6 18.6 
hacnta, no sabe cuando 1.5 3.4 0.6 0.9 1.6 1.7 
Indecisa a intentar 3.4 1.9 0.7 0.5 3.5 1.9 
No inlenta usar 34.1 17.3 27.2 38.0 42.6 30.7 
Sin in formación 0.0 0.0 0.3 0.5 0.5 0.3 

Total 100.0 100 . (}  I00.0 100.0 I00.0 100.0 
Número de usuarias 212 425 414 262 383 1,695 

%cluye  el embarazo a¢lua] 
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La información del Cuadro 4.16 sobre 
preferencias de método para las mujeres que 
manifestaron intenciones de uso futuro, indica que 
la gran mayoría, cuatro de cada cinco, piensan usar 
un método moderno, entre los que sobresalen la 
esterilización femenina, la píldora y el DIU. 
Solamente el 5 por ciento desea usar métodos 
tradicionales y menos del 1 por ciento métodos 
folclóricos. 

El Cuadro 4.17 presenta las razones para 
no desear usar métodos de planificación familiar 
en el futuro entre las mujeres que no estaban 
usando en el momento de la entrevista, para dos 
grandes grupos de edad: de 15 a 29 años y 
mayores de 30 años. Entre las mujeres más 
jóvenes existen dos razones importantes y lógicas 
para el no uso: que son subfecundas o infértiles 
(33 por ciento) y que desean más hijos (32 por 
ciento). Entre las mujeres mayores, las razones 
más importantes son de igual manera lógicas: que 
están en menopausia o son histerectomizadas (36 
por ciento) y son subfecundas o ~nfértiles (25 por 
ciento). 

Tradicionalmente se pensaba que las 
mujeres no usaban métodos de planificación 
familiar por motivos religiosos y porque el esposo 
o compañero se opone, pero estas razones fueron 
mencionadas sólo por el 1 y 2 por ciento res- 
pectivamente. 

Mensajes sobre Planificación Familiar 

A continuación de la sección sobre 
intenciones de uso de anticoncepción, en el 
cuestionario individual de la ENDS-95 se 
incluyeron preguntas referentes a mensajes sobre 
planificación familiar escuchados en los 6 meses 
antes de la entrevista y el medio a través del cual 
fueron escuchados. En el Cuadro 4.19 se presen- 
tan los resultados por lugar de residencia y nivel 
de educación. 

Siete de cada diez mujeres entrevistadas 
reportaron haber escuchado o visto mensajes de 
planificación familiar en los seis meses anteriores 
a la encuesta, especialmente por la radio y la 
televisión (34 por ciento) o únicamente por la 
televisión (28 por ciento). 

Cuadro 4.16 Método preferido para uso futuro 

Distríbución porcentual de mujeres en uni6n que no estån usando 
métodos anticonceptívos pero que íntentan usar en el futuro, por método 
pie ferido, según tiempo en el que empezarían a usar, Colombia 1995 

Intenta usar 

P róx imos  Después  No 
Método preferido 12 de  12 sabe 
de ant iconcepción meses meses cuando Total  

Métodos modernos 
Píldora 22.8 21.0 8.1 21.9 
DIU 17.3 14.3 2.5 16.1 
Inyecciones 8.6 9.6 15.1 9.0 
hnplantes 6.7 7.7 0.0 6.8 
Métodos vaginales Z 1.0 1.6 8.5 1.4 
Condón 2.7 5.1 6.5 3.5 
Esterilizaci6n femenina 22.6 23.1 18.9 22.7 • 
Esterilízación masculina 0.8 0.5 0.0 0.7 

Métodos tradicionales 
Abstinencía pcri6dica 3.2 5.6 2.9 3.9 
Retiro 1.6 L.0 0.0 1.4 

Folclórieos 0.4 0.3 4.2 0.5 

Sin información 12.2 10.4 33.3 12.2 

Total 100.0 100.0 100.0 100.0 
Número 794 315 28 1,137 

~Tabletas, espumas  y d ia f ragma 

Cuadro  4.17 Razones  para no usar  métodos  ant iconcept ívos  

Distribuci6n porcentual de mujeres actualmente unid, as que no usan 
métodos  ant iconcept ivos y que no intentan usar  en  el futuro,  por  
razón príncipal para  no  hacerlo,  según grupos  de.edad, Co lombia  

1995 

Grupos de edad 
Raz6n para no usar 
anticoncepción 15-29 30-49 Total 

Sexo poco frecuente 0.0 10.9 9.7 
Menopausia, histerectomízada 0.0 36.0 31.9 
Subl?cunda/infértiL 33.6 25.4 26.3 
Desea hijos 32.1 6.7 9.6 
Opuesta a planificación fatníliar I 0.0 4.4 5.0 
Compañero se opone 2.8 2.1 2.2 
Se lo prohibe la religión 0.0 0.8 0.7 
No conoce método 3.1 0.6 0.9 
Problemas de salud 3. I 2.7 2.8 
Miedo a efectos colaterales 7.9 3.3 3.8 
Muy costoso 0.0 0.4 0.3 
lnterfiere con procesos del cuerpo 1.3 0.7 0.8 
Otros 6.0 5.2 5.3 
No sabe/sin informací6n  0.0 0.7 0.6 

Total 100.0 100.0 100.0 
Némero de mujeres 58 462 521 
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Solamente el 8 por ciento manifestó que había escuchado los mensajes únicamente por la radio. Las 
mujeres de la zona rural y las de los más bajos niveles de educación fueron en mayores proporciones las que 
reportaron no haber escuchado mensajes. 

Cuadro 4.18 Mensaies de planificación l~miliar en la radio o televisión 

Distribución porcentual de mujeres entrevisladas de acuerdo a si han escuchado mensajes de planífícación 
lgmiliar en la radio o en la televisión en los 6 meses anteriores a la encuesta, según características 
seleccionadas, Colombia 1995 

Unica- Única- Por radio Número 
No ha mente por mente por y tele- de 

Característica escuchado radio televisión visión Total mujeres 

Zona 
Urbana 26.2 6.2 31.3 36.4 100.0 8,310 
Rural 43.5 12.8 19.0 24.7 100.0 2,830 

Región 
Atlámíca 30.5 5.3 30.4 33.9 100.0 2,658 
Oriental 3 I. 8 9.4 28.6 30.2 100.0 [ ,925 
Cenmd 32.4 9.9 24.4 33.3 [ 00.0 2,815 
Pacifica 32.8 9.9 28.4 28.9 100.0 1,943 
Bogotá 24.4 4.6 29.9 4 I. I 100.0 1,799 

Subregiún 
Guajira/Cesar/Magdalena 26.8 5.0 34.3 33.9 100.0 731 
Atlántico/Cartagena 23.9 3.3 33.0 39.7 100.0 1,157 
Bolívar (resto)/Sucre/Cdrdoba 43.8 8.6 22.6 25.0 100.0 770 
Santander/Norte de gantander 30.3 10.4 31.2 28.2 100.0 886 
BoyacídCundinamarca/Meta 33.1 8.6 26.3 32.0 100,0 1,040 
Antioquia 46.4 13.8 17.4 22.4 100,0 538 
MedeLlín 26,8 7,4 29, I 36.7 100.0 889 
Anliguo Caldas 26.4 I 1.2 24.8 37.7 100.0 68 I 
To[ima/Huíla/Caquetá 34.5 9.0 23.6 33.0 100.0 707 
Cauca/Nariño 40.7 14.8 22.7 21.8 100.0 598 
Valle del Cauca 28.5 8.4 30.2 32.9 100.0 482 
Litoral Pacifico 35.6 9.5 27.8 27.2 100.0 238 
Cali 27.6 6.5 32.6 33.3 100.0 626 
Bogotå D.C. 24.4 4.6 29.9 4 I. I 100,0 1,799 

Nivel de educación 
Sin educación 46.4 14.0 16.3 23.4 100.0 424 
Primaria 39.8 I 1.5 21.9 26.8 100.0 4,064 
Secundaria 25.8 5.2 33.4 35.7 100.0 5,484 
Superior 15.5 5.4 29.8 49.3 100.0 1,168 

Total 30.6 7.9 28.1 33.4 100.0 11,140 
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A e e p t a b i l i d a d  de  los M e n s a j e s  de  Plani f icac ión Fami l iar  

En el cuestionario individual de la ENDS-95 se preguntó a las mujeres si les parecía aceptable la difusión 

de mensajes de planificación famil iar  por la prensa escrita, por radio y por la televisión. Los resultados se 
presentan en el CuadrQ-4.19. 

La  inmensa mayoría de las mujeres (98 por ciento) considera aceptable la difusión de mensajes de 

planificación familiar  por radio, televisión y prensa escrita. Si se exceptúan las mujeres sin ninguna educación, 

entre quienes el 9 por ciento manifestó que este tipo de mensajes no eran aceptables, los niveles de no aceptación 

son todos inferiores al 4 por ciento. 

Cuadro 4.19 Aceptabilidad de mensaies de planiticación familiar por la radio y la televisíón 

Distríbucíón porcentual de mujeres por aceptabilidad de mensajes de planificación l~lmiliar en 
la radio y en la televisión, según características seleccionadas, Colombia 1995 

No es Sí es Número 
acepta- acepta- No está de 

Característica ble ble segura Total mujeres 

Edad 
15-19 2.9 96.9 0.2 100.0 2,166 
20-24 1.5 98.3 0.2 100.0 1,938 
25-29 0.9 99.0 0.1 100.0 1,815 
30-34 1.2 98.6 0.2 100.0 1,637 
35-39 1.0 98.8 0.2 100.0 1,393 
40-44 1.9 97.9 0.3 100.0 1,223 
45-49 3.7 96.0 0.4 100.0 969 

Zona  
Urbana 1.4 98.4 0.1 100.0 8,310 
Rural 2.9 96.7 0.4 100.0 2,830 

Región 
Atlántica 2.4 97.2 0.4 100.0 2,658 
Oriental 2.0 97.7 0.2 100.0 1,925 
Central 1.5 98.4 0.1 100.0 2,815 
Pacífica 1.5 98.3 0.2 100.0 1,943 
Bogotá 1.4 98.6 0.1 100.0 1,799 

Subregión 
Guajira/Cesar/Magdalena 2.0 98.0 0.0 100.0 731 
Atlántico/Cartagena 1.5 98.4 0. I 100.0 1,157 
Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba 4.1 94.7 1.2 100.0 770 
Santander/Norte de Santander 2.2 97.5 0.3 100.0 886 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 1.9 97.9 0.2 100.0 1,040 
Amioquia 1.1 98.9 0.0 100.0 538 
Medellín 0.8 99.2 0.0 100.0 889 
Antiguo Caldas 1.1 98.9 0.0 100.0 681 
Tolima/Huila/Caquetá 3.0 96.5 0.5 100.0 707 
Cauea/Nariño 1.8 98.2 0.0 100.0 598 
Valle del Cauca 0.7 99.1 0.2 100.0 482 
Litoral Pacífico 2.5 97.2 0.3 100.0 238 
Cali 1.5 98.2 0.3 100.0 626 
Bogotá D.C. 1.4 98.6 0.1 100.0 1,799 

Nivel de educación 
Sin educaci6n 8.6 89.5 1.9 100.0 424 
Primaria 2.6 97.0 0.3 100.0 4,064 
Secundaria 0.9 99.0 0.0 100.0 5,484 
Superior 0.3 99.7 0.0 I00.0 1,168 

Total 1.8 98.0 0.2 100.0 11,140 
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Efecto anticonceptivo de la lactancia 

La lactancia materna puede tener efectos anticonceptivos siempre y cuando cumpla con los requisitos 
del método de lactaucia-amenorrea (LAM): que la mujer continue en amenorrea de postparto, que el niño tenga 
menos de 6 meses de edad y que el niño reciba la lactancia completa, permitiendo que sólo reciba además 
agua con azúcar. En la ENDS-95 se preguntó a las mujeres si sabían cuál era el efecto de la lactancia sobre 
los riesgos de embarazo y si había confiado o estaba confiando actualmente en la lactancia para no quedar 
embarazada. Los resultados se presentan en el Cuadro 4.20. 

Una cuarta parte de las mujeres (26 por ciento) asegura que la htclancia disminuye los riesgos de 
embarazo y mientras una de cada 10 (11 por ciento) ha confiado alguna vez en la lactancia, apenas el I por 
ciento confía actuahnente en la lactancia y menos del uno por ciento lo está usando en la forma recomendada. 
En las costas Atlántica y Pacífica y en la región Oriental, las mujeres de menor educación han confiado más 
en la lactancia para evitar quedar embarazada. 

Cuadro 4.20 Efecto antíconceptivo de hi lactancia 

Dislribuci6n porcentual de las mujeres actualmente unidas según efecto percibido de la lactancia en el riesgo de embarazo, porcentaje 
de las mujeres actualmente unidas que Imn confiado o que actualmente confían en la lactancia para evítar el embarazo y porcentaje que 
estaría usando el m6todo lactancia-amenotTea, según características selecckmadas, Colombia 1995. 

Efecto percibído de la lactancia Método lacIancía-amenorrea 

Sin Ha Satisface 
No se Au- Dismi- No inlbr- con- criterios 

Característica afectan mentan huyen Depende sabe mación Total fiado Conffa LAM Total 

Fdad 
15-19 23.4 37.0 18.7 
20-24 3 I. [ 34.3 25.3 
25-29 31.5 34.6 26.2 
30-34 28.9 38.4 24.8 
35-39 32.6 35.0 25.5 
40-44 36.4 28.0 27. I 
45-49 30.3 32.9 27.6 

Zona 
Ud)ana 31.7 36.0 24,4 
Rural 30.3 30.4 28.5 

Regi6n 
Atlántica 26.7 31.0 31.5 
Oriental 33.3 30.9 27.4 
Central 31.7 34.7 26,6 
Pac/tica 32.4 38.6 t9.5 
Bogotá 34.4 38.1 19.4 

Subregión 
G uajira/CesadMagdalena 33.6 26.6 32. I 
Afánfico/Cartagelm 24.3 33.3 33.6 
B~~lívar (r)/Sucre/C6rdoba 23.5 32.I 2g.t 
Santander/N. de Santander 47.5 18.9 27. I 
B oyacå/Cundinamarca/Meta 22. I 40.4 27.7 
Anfioquia 24.2 32.2 38.3 
Medellín 24.6 46.7 20,9 
Antiguo Caldas 36.3 36.7 24.0 
Tolima,'U uila/C aquet å 41.3 22.6 25.0 
CaucMNariño 39.3 31.6 18.9 
Valle del Cauca 27.9 47,4 15.8 
Litoral Pacífico 26.7 27.5 34.7 
Cali 31.2 43.8 16.6 
Bogolá D.C. 34.4 38. [ 19,4 

Nivel de educ~tción 
Sin educaci6n 29.6 25.6 28.d 
Primaria 29.8 34. I 26.6 
Secundaría 31.0 37.2 24.3 
Superior 40.7 27.3 25.5 

'r.tal 31.3 34.3 25.6 

4.3 15.9 0.6 1000 7.6 2.4 1.8 293 
2.1 7.2 0.0 100.0 [0.0 2.5 1,1 942 
2.7 4.7 (I.3 100.0 10.6 1.4 13 1,203 
2.9 4.9 0.1 100,0 I1.1 0.9 0.7 1,153 
2.7 4.2 0.1 10(H) 10.9 0.5 0.6 993 
2.6 5.5 0.4 100.0 12.9 0.6 0.0 874 
4.2 4.9 0.1 100.0 10.6 0.4 0.0 639 

2.6 5.1 0.2 100.0 8.6 0.8 0.7 4,254 
3.5 7.2 0.1 100.0 16.0 2.1 0.7 h843 

4.6 6.1 0.1 100]) 17.2 2.7 0.3 1,514 • 
3.1 5,3 0.0 100.0 10.7 0.6 1.0 1.077 
1,8 4.8 0.3 100.0 9,8 0.8 0.4 1,493 
2.5 6.7 0.2 t00.0 8.7 0.7 (I.8 1,033 
2.1 5.8 0.3 100.0 4.9 0.4 1.3 981 

1.9 5.5 0.3 100.0 17.6 3.2 0,4 437 
3,8 5.1 0.0 I(X).O 16.7 2.0 0.2 611 
8.2 8.1 t3,0 tOXk() t7.6 3.2 0.4 466 
2.6 4.(1 0.0 100.0 10.6 1,1 1.2 476 
3.5 6.4 0.0 10(H) I(I.8 0.2 0.9 6(11 
0,6 3.7 1.0 100,0 21.9 2.5 0.0 334 
2.9 4.9 0.0 100.0 3.9 0.0 0.2 401 
0.0 2,8 0,2 100.0 6.8 0.2 1.1 369 
3.2 7.7 02 IDO.() 8.5 0.7 ().4 388 
0.3 9.5 0A fiYd.0 9.2 l.I 0.9 334 
2.1 6.8 0,0 100.0 4.3 0.3 0.0 262 
9.6 1.6 0,0 100.0 24.8 0.6 2.2 [36 
2.2 5,9 0,3 10031 4.6 0,6 0.9 300 
2, l 5.8 0,3 100,0 4,9 0.4 1.3 981 

4.9 II.6 0.0 100.0 19.3 3.6 0.6 317 
2.9 6.4 0. I 100,0 14.6 I. I 0.6 2,634 
2.7 4.6 0.2 100.0 7.5 1.1 (I.8 2,582 
2.0 4.2 (I.2 100.0 3.4 0.3 0.9 564 

2.9 5.7 0.2 100.0 10.8 1.2 0.7 6,097 

64 



CAPITULO V 

NUPCIALIDAD Y EXPOSICIÓN AL RIESGO DE EMBARAZO 

En este capítulo se analizan otros determinantes próximos de la fecundidad, diferentes de la 
anticoncepci6n, como son la nupcialidad, la actividad sexual, la duración de la amenorrea de postparto, la 
abstinencia de postparto y la no susceptibilidad al riesgo de embarazo asociada con la amenorrea y la 
abstinencia. 

Dentro del tópico de la nupcialidad, en este capítulo se analiza primero la formación de uniones 
legales o consensuales, lo cual se considera como un indicador básico de la exposición al riesgo de embarazo 
y cuyas características tienen implicaciones sobre el curso de la fecundidad. También es de particular 
importancia'el tipo de unión y la edad a la primera unión como una primera indicación del comienzo de la 
vida reproductiva. Seguidamente se estudia el concepto de exposición al riesgo de embarazo dentro del marco 
de exposición a las relaciones sexuales y de la capacidad biológica de la mujer de concebir y dar a luz un hijo. 
Posteriormente se analizan los períodos de infertilidad postparto para distintos subgrupos poblacionales, bien 
sea por amenorrea o por abstinencia de postparto como factores que, en ausencia del uso de la anticoncepción, 
constituyen el determinante más importante de los intervalos entre nacimientos. 

5.1 Estado Conyugal Actual 

En la sección sobre nupciaiidad de ENDS-95 se preguntó a cada mujer si había estado casada o unida 
alguna vez y en caso afirmativo, cuál era su estado conyugal en el momento de la entrevista. En el Cuadro 
5.1 y el Gráfico 5.1 se ibresenta la distribución de mujeres en edad reproductiva según estado conyugal, 
clasificadas por edad de la mujer. 

El 55 por ciento de las mujeres en edad fértil vive en estado de unión conyugal. Poco menos de la 
mitad de ellas (el 45 por ciento) no tienen el vínculo matrimonial formal y por tanto viven en situación de 
convivencia. Entre la mujeres de 15 a 19 años, 8 de cada 10 son solteras, pero al concluir los 24 años, casi 
el 60 por ciento ya ha formado pareja. Después de los 40 años sólo 1 de cada 10 permanece soltera. Desde 
otro punto de vista, las disoluciones se presentan desde temprana edad: entre los 20 y los 24 años ya hay un 
10 por ciento de mujeres separadas y por encima de los 45 años casi una de cada 5 está separada o divorciada. 
El divorcio como tal todavía no es muy común en Colombia, siendo reportado por un número casi 
insignificante de mujeres. 

Se observa en el Cuadro 5.1 que a los 25-'29 años es igual la proporción de casadas y de unidas 
libremente y que apenas a partir de los 30 años es mayor la proporción de mujeres casadas en comparacíón 
con aquéllas en uniones consensuales, lo cual sería indicativo de que en Colombia la forma más común de 
iniciar una vida en pareja no es mediante matrimonio. Esto lo confirma el análisis de la composición de las 
uniones en el Cuadro 5.2 controlando por el número de años transcurridos, pues se observa que las uniones 
consensuales predominan entre las mujeres recién unidas (menos de 5 años de unión). 

El calendario de eventos incluido en la ENDS-95 también permite calcular, para los cinco años 
anteriores a la encuesta, los años-persona de exposición marital. Las entrevistadoras fueron instruidas para 
marcar en una de las columnas del calendario cada mes que la entrevistada estuvo casada o unida y por lo 
tanto la información del Cuadro 5.4 más adelante incorpora los efectos de I¿1 edad a la primera unión, disolu- 
ciones maritales y segundas nupcias. 
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Cuadro 5.1 Estado conyugal actual 

Distribución porcentual de mujeres por estado conyugal actual, según edad, Colombia 1995 

Estado conyugal 

Edad Soltera Casada Unida Viuda 

Número 
Divor- de 
eíada Separada Total mujeres 

15-19 83.5 2.5 I1.1 0.1 0.0 2.9 I00.0 2,166 
20-24 41.7 18.5 30.1 0.1 0.0 9.5 100.0 1,938 
25-29 22.4 32.6 33.7 0.7 0.0 10.5 100.0 1,815 
30-34 14.5 37.2 33.3 1.5 0.2 13.4 100.0 1,637 
35-39 10.9 44.7 26.6 2.0 0.4 I5.4 100.0 1,393 
40-44 8.0 49.4 22.1 3.2 0.2 17.1 100.0 1,223 
45-49 8.1 47.4 18.5 5.4 0.2 20.3 100.0 969 

Total  32.2 29.6 25.1 1.4 0.1 11.5 100.0 11,140 

Gráfico 5.1 
Estado Civil de las Mujeres en Edad Fértil 

según Grupos de Edad 
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Cuadro 5.2 Tipo de unión por duración 

Porcentaje de mujeres casadas y convivientes se- 
gún duración de la unión, Colombia 1995 

Duración Número 
de la Convi- de 
unídn vientes Casadas Total mujeres 

<1 año 61 39 100.0 249 
I 51 49 100.0 282 
2 57 43 100.0 328 
3 52 48 I00.0 252 
4 50 50 100.0 279 
5 51 49 100.0 269 
6 49 51 100.0 223 
7 44 56 100.0 215 
8 45 55 100.0 219 
9 43 57 I00.0 194 

Cuadro 5.3 Evolución del porcentaje de sol- 
teras 1986-I995 

Porcentaje de mujeres soItcras por grupos de 
edad según dos encuestas 

ENDS- ENDS- 
Edad 86 95 

15 19 85.8 83.5 
20-24 48.0 41.7 
25-29 23.6 22.4 
30-34 15.6 I4.5 
35-39 9.9 10.9 
40-44 7.4 8.0 
45-49 4.6 8.1 

Total 20-49 37.4 32.2 
Mujeres 5,331 11,140 
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En promedio, las mujeres entrevistadas tuvieron dos años y medio (30 meses) de exposición marital 
en los cinco años inmediatamente anteriores a la encuesta (50 por ciento del total de posibles meses) y dicho 
nivel de exposición depende en gran medida de la edad de la mujer: apenas 4 meses entre las menores de 20 
años y un poco más de 40 meses entre las de 30-49 años. Pero dentro de cada grupo de edad existen 
diferencias importantes en los niveles de exposición marital dependiendo del nivel de educación de la mujer 
y el lugar de residencia. El porcentaje de meses en unión de las mujeres menores de 30 años se reduce 
drásticamente a medida que aumenta el nivel de educación. Por ejemplo, las mujeres de 20-24 años con 
educación superior estuvieron expuestas durante 7 meses, en promedio, en comparación con 33 para aquéllas 
sin educación. 

En lo que respecta a los diferenciales por lugar de residencia, mientras que las mujeres en la zona 
urbana apenas han estado unidas 28 meses de un total posible de 60 meses, en la zona rural la duración 
promedio de la exposición llega a casi 3 años. Dentro de un mismo departamento, Antioquia, se encuentra 
el mayor contraste en la exposición marital: mientras las mujeres en Medellín apenas estuvieron 25 meses 
en exposición marital durante los cinco años anteriores a la ENDS-95, las del resto del departamento 
estuvieron 35 meses. 

Cuadro 5.4 Expos ic ión  marilal 

Porcentaje de meses  en ufd6n marital en los  cínco años que precedieron la encuesta, por edad al momento  de 
la entrevista según características seleccionadas, Co[ombia 1995 

Edad al momento de la entrevista 

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

Zonal 
Urbana 5.2 32.9 56.8 65.6 69.9 71.4 63.8 47.6 
Rural 9.3 47.2 72.3 81.3 81.2 81.3 80.4 60.1 

Regi6n 
At[åntica 8.4 41.6 64.7 72.8 77.2 77.1 75.8 52.9 
Oríental 7.1 33,5 63.7 69.5 76.6 76.2 65.4 51.3 
Central 4.5 35.5 57.7 71.7 67.2 7t.4 64.4 49.9 
Pacífica 5.4 36.0 6 [ .9 67.7 77.0 7 t .7 65.0 50.6 
Bogotå 5.0 33.2 54.0 62.8 67.4 75.3 70.5 48.7 

Suhregi6n 
G uajira/Cesar/Magda[ena 10,3 48.0 60,6 75.2 76.2 82.1 84.4 54.9 
Atlánfco/Cartagcna 5.7 35.6 61.6 66.8 75.7 73.2 66.7 48.8 
Bolívar (r)/S ucrc/Córdoba 10.6 43.8 72.8 80.0 80.4 79.1 79.9 57.2 
Santander/N. de Santander 4.7 30.0 62.2 70.4 76.3 69.0 69. I 49.7 
Boyacå/Cundinamarc;ffMeta 9.0 37.1 64.9 68.9 76.9 81.2 61.9 52.7 
Antioquia 4.4 51.2 73.4 75.9 80.2 81.9 69.2 58.3 
Medellin 4.1 27.2 47.8 56.5 54.1 59.4 54.9 41.3 
Antiguo Caíd~ 4.3 33. I 56.6 74.7 63.9 76.2 65. I 50.5 
Tolima/Huila/Caquetå 5.0 37.2 62.6 83.8 74.7 74.7 74.0 53.9 
Cauca/Nariño 3.6 35.2 62.4 70.6 83.4 80.2 75.0 52.2 
Valle del Cauca 6.8 37.5 56.8 72.9 " 76.2 65.3 67.4 51.1 
Litoral Pacífico 14.0 41,4 68.8 72.7 77.0 72.5 55.2 54.9 
Cali 3.0 33,6 62.7 59.5 71.4 68.2 55.4 47.0 
Bogotá D.C. 5.0 33.2 54.0 62.8 67.4 75.3 70.5 48.7 

Nivel de educaci6n 
Sín educación 22.6 55.6 85.2 82.0 88.5 72.8 76.3 74.4 
Primaria 12,0 52.0 73.5 75.4 77,6 75.3 70.1 61.8 
Secundaria 3.g 32.g 59.4 68.0 . 69.2 7t . t  65.0 42.6 
Superior 1.6 12.0 33.7 55.4 63.1 78.8 55.5 42.3 

Total 6.2 36.5 60.4 69.4 72.9 74.2 68.3 50.8 

Nota: Las cifras indican el porcentaje de meses-mujer transcurridos en uníón con respecto al måximo total de meses- 
mujer en los 5 años anteriores a la ENDS-95 (60 meses por mujer), para cada grupo de anålisis. 
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5.2 Edad  a la Pr imera  Relación Sexual 

Como se sabe que la edad a la prímera unión no necesariamente coincíde con el comienzo de las 
relaciones sexuales, la proporción de mujeres que han tenido relaciones antes de ciertas edades exactas (I 5, 
18, 20, 22 y 25) se presenta en el Cuadro 5.5 según la edad al momento  de la entrevista. Debe tenerse presente 
que, en algunos grupos de edades, la experiencia es incompleta al moxnento de la encuesta. Para ciertas 
cohortes se ha calculado además la edad mediana a la primera relación, es decir, edad a la cual el 50 por 
ciento de la cohorte ya ha tenido relaciones. Se han excluido de los cálculos aquellos grupos de edad en los 
cuales menos  de la mitad de esas rnujeres ha tenido relaciones antes de cumplir  la edad inferior del intervalo 
respectivo. 

La edad mediana a la primera relación sexual es cercana a los 20 años y parece además que esta 
diferencia ha cambiado poco en los últimos años. El análisis de los resultados para las cohortes más jóvenes  
(mujeres 20-24 y 25-29 años) parecería indicar una ligera disminución en la edad a la primera relación. Casi 
I de cada 10 mujeres reportaron haber tenido la primera relación antes de [os 15 años, una tercera parte antes 
de los 18 años y un poco más de la mitad antes de los 20 años. 

Cuadro 5.5 Edad a la primera relacíón sexual 

Porcentaje de mujeres que htvicron su primera relación antes de los 15, 18, 20, 22, y 25 años, y edad medíana a la 
primera relación, SEgún edad actual, Colombía 1995 

Portento@ de muieres que tuvío on 
su primera relación sexual antes de Ios: Polcetm~ie Edad 

qt]c no Número mediana a 
15 18 20 22 25 han tenido de la primera 

Edad actual años años años años años relaciones mujeres relación 

15-19 7,8 NA NA NA NA 70.4 2,166 ND 
20-24 8.9 40.6 61.5 NA NA 25. I 1,938 Nn 
25-29 6.6 33.2 54.8 69.4 84.7 8.6 1,815 19.5 
30-34 9.0 34.4 52.3 66.2 80.7 6.3 1,637 19.7 
35-39 9.1 35.5 55.3 68.8 82.4 3.3 1,393 19.4 
40-44 9.1 32.8 52.1 65.9 83.2 3. I 1,223 19.7 
45-49 I 1. I 35.5 52.8 65.6 78.9 3.5 969 19.6 

20-49 8.8 35.6 55.3 68.2 80.6 9.6 8,974 19.4 

25-49 8.7 34.2 53.6 67.4 82.3 5.4 7,036 19.6 

NA: No aplicable 
ND: No disponible, pues menos del 50 por ciento de las mujeres en los grupos 15-[9 y 20-24 han tenido su prímera 
relación antes de cumplir la edad inli:ríor del intervalo 

La edad mediana a la primera relación por edad de la mujer según lugar de residencia y nivel de 
educación se presenta en el Cuadro 5.6. La diferencia entre las mujeres sin instrucción y aquéllas con 
instrucción media o superior es alrededor de 6 años (I 7 vs 23 años) y es silnilar para todas las cohortes de 
mujeres.  En Medellín, Bogotá, Atlántico/Norte de Bolívar y Antiguo Caldas se encuentran las edades más 
altas. Del análisis de los resultados por edad y por región es difícil sacar conclusiones sobre cambios  en el 
tiempo, debido a que las cifras en todos los casos presentan escasa variación. Parecería sin embargo que en 
las áreas metropolitanas de Bogotá, Cali y Medellín y a medida que aumenta el nivel de educación se observa 
una tendencia a una edad más tardía a la primera relación. 

68 



Cuadro 5.6 Edad mediana a la primera relaci6n sexual por características seleccionadas 

Edad mediana a la primera relaci6n sexual entre las mujeres de 20 a 49 años, por edad actual y según características seleccionadas 
Colombia 1995 

Edad actual 

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

Total Total 

mujeres mujeres 

20-49 25-49 

Zona 
Urbana 19.1 19.7 20.1 19.8 20.3 20.0 I9.8 20.0 
Rural 18.0 18.5 18.5 18.5 18.6 18.5 18.4 18.5 

Región 

Atlåntica 19.3 19.5 19.8 18.9 19.1 18.8 19.3 19.3 
Oriental 19.2 19.2 19.1 19.3 19.7 19.9 19.4 19.4 

Central 18.5 19.9 19.6 19.4 19.8 19.6 19.3 19.6 
Pacífica 18.4 18.5 19.5 19.1 18.8 19.3 18.8 19.0 
Bogotå 18.8 20.0 20.3 20.2 22.9 20.7 ND 20.5 

Subregión 
G uajira/Cesar/M agdalena 
A•låntico/Cartagena 
Bolívar (resto)/S ucre/C6rdoba 
Santander/N. de Santander 
B oyac,5/Cu ndinamarca/Met a 
Antioquia 

Medellín 
Antiguo Caldas 
Tolima/Huila/Caquetá 
Cauca/Nariño 
Valle del Cauca 
Litoral Pacífico 
Cali 
Bogotå D.C. 

Nivel de educación 
Sin educación 
Prímaria 
Secundaria 
Superior 

18.5 19.1 18.9 18.1 18.7 17.0 18.6 18.6 
ND 20.1 20.6 20.5 19.8 21.3 " ND 20.3 

19.3 19.2 . 19.3 18.6 17.8 18.5 18.9 18.8 
19.8 19.2 19.2 ' 19.9 I9.7 20.6 19.7 19.7 
18.8 19.2 19.0 18.7 19.8 19.3 19.1 19.2 
17.4 18.5 19.3 18.0 19.0 18.4 18.5 18.8 
18.7 20.3 20.8 20.3 21.1 21.5 ND 20.7 
18.9 20.0 20.2 19.9 20.1 19.7 19.6 20.0 

18.4 20.2 18.6 19.1 18.8 18.4 18.8 19.0 
18.2 18.3 19.7 18.7 18.2 19.1 18.6 18.7 
19.3 19.0 18.9 20.0 19.7 20.3 19.4 19.4 
17.6 18.4 19.7 20.2 18.8 19.5 18.6 18.9 
18.3 18.2 19.9 18.9 18.8 19.1 18.7 18.9 
18.8 20.0 20.3 20.2 22.9 20.7 ND 20.5 

15.0 17.0 16.7 16.6 17.2 17.3 16.7 17.0 
17.4 17.9 18.2 [8.3 18.6 18.8 18.2 18.3 
19.2 19.8 20.2 20.1 20.7 21.4 19.9 20.2 
ND 22.6 24.3 23.1 23.4 25.2 ND 23.4 

Total 18.8 19.5 19.7 19.4 19.7 19.6 

ND: No disponible pues menos de la mitad de las mujeres habf~m tenido la primera relaci6n antes de los 20 años 

19.4 19.6 
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5.3 E d a d  a la P r i m e r a  Unión 

La edad a la primera unión constituye una primera aproximación al comienzo de la exposición al 
riesgo de embarazo y al inicio de la vida reproductiva y tiene por lo tanto un efecto importante sobre la 
fecundidad porque cuanto más joven forma pareja la m/J jet, mayor será su tiempo de exposición y mayor su 
potencial de hijos a lo largo de su vida. En condiciones extremas hipotéticas se ha estimado como promedio 
una tasa de.[ecundidad natural de 15 hijos por mujer. La prolongación de la soltería y eI celibato reducen este 
potencial e influyen en la disminución de los niveles de fecundidad en una población. 

La proporción de mujeres que se han casado o entrado en convivencia antes de las edades exaclas 
15, 18, 20, 22 y 25 se presenta en el Cuadro 5.7 según la edad al momento de la entrevista. En el cuadro 
también se incluye la edad mediana a la primera unión. Las mismas consideraciones planteadas para el 
cálculo de la edad mediana a la primera relación se aplican en este caso. 

La comparación de las proporciones acumuladas a cada edad permite hacer inferencias sobre posibles 
tendencias en la edad a la primera unión entre las distintas cohortes. La edad mediana a la primera unión, 
estimada en 21.4 años en 1995, parece haber eslado aumentando ligeramente durante los últimos 20 años al 
pasar de 21 entre las mujeres de 45-49 años a casi 22 entre las de 25-29. Esta tendencia es consecuencia de 
una disminución en la proporción de mujeres que se unen antes de las edades analizadas, para todas las 
cohortes, especialmente las más jóvenes. 

Cuadro  5.7 Edad a la primera uni6n 

Porcentaje de mujeres que se unieron antes de los 15, 18, 20, 22 y 25 años y edad mediana a la primera unión, por 
grupos de edad actual, Colombia 1995 

Porcentaje de mujeres que se 
unieron antes de cumplir: 

15 18 20 22 
Edad actual años años años años 

Edad 
Porcentaje mediana 

que nunca Número a la 
25 han estado de primera 

años en unidn mujeres unión 

15-19 3.8 NA NA NA NA 83.5 2,166 ND 
20-24 5.7 25.6 41.5 NA NA 41.7 1,938 ND 
25-29 4.8 21.2 37.8 52.7 69.2 22.4 1,815 21.6 
30-34 5.6 24.1 39.2 53.4 68.2 14.5 1,637 21.6 
35-39 5.1 23.3 40.5 55.6 71.0 10.9 1,393 21.2 
40-44 5.4 24.1 41.6 53.8 73.4 8.0 1,223 21.4 
45-49 7.8 26.9 43. I 57.6 72. I 8. I 969 21.0 

Total 20-49 5.6 24.0 40.4 53.9 67.8 19.8 8,974 NO 

Total 25-49 5.6 23.6 40.1 54.3 70.4 13.8 7,036 21.4 

NA: No aplicable 
ND: No disponible, pues menos del 50 por ciento de las mujeres en los grupos 15-19 y 20-24 se han unido antes de cumplir 
la edad inferior del intervalo 
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Para estudiar los diferenciales socioeconómicos en la edad a la primera unión se presenta la mediana 
según diversas características en el Cuadro 5.8. A priori, se espera que tanto el nivel de educación como el 
lugar de residencia generen diferencias importantes en la edad mediana a la primera unión. En el caso de 
Colombia, sin embargo, solamente el nivel de educación genera una diferencia notable el cual parece estar 
aumentando para las cohortes más jóvenes. En efecto, la diferencia en la edad a la primera unión entre las 
mujeres más educadas y menos educadas de 40-44 añ0s es de cinco años y la diferencia entre los mismos 
grupos educacionales entre las mujeres de 30-34 años ¿s de 10 años. 

En lo que respecta a las diferencias por lugar de residencia, en la zona urbana la mitad de las mujeres 
se ha unido a los 22 años, casi dos años más tarde que las de la zona rural (20). En la Costa Atlántica y 
Antioquia sin Medellín se unen siendo más jóvenes, mientras en Bogotá y Medellín la edad mediana a la 
unión es 23 años. 

Cuadro 5.8 Edad mediana a la primera uni6n por características seleccionadas 

Edad mediana a la primera unión entre las mujeres de 25 a 49 años por egad actual, según características 
seleccionadas, Colombia 1995 

Edad actual Total 
mujeres 

Característíca, 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 25-49 

Zolla 
Urbana 22.1 22.1 21.8 21.9 21.3 21.9 
Rural 19.9 20.0 19.8 20. [ 19.9 20.0 

Región 
Atlántica 20.6 20.6 20.3 19.9 19.4 20.3 
Oriental 21.5 21.2 21.2 21.3 21.2 21.3 
Central 21.8 21.8 2 I. 1 21.7 20.7 21.6 
Pacífica 20.6 21.7 21.7 20.7 21.3 21.2 
Bogotá 23.3 23.3 22.5 23.3 21.9 23.1 

Subregión 
G uajira/Cesar/Magdalena 20.3 19.5 18.9 19.0 17.7 19.3 
AtlánticoICartagena 21.9 21.9 21.6 21.4 21.7 21.7 
Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba 19.6 20.1 19.7 18.3 18.9 19.4 
Santander/Norte de Santander 21.6 21.3 21.4 21.4 21.6 21.5 
Boyacá/Cundinamarc~dMeta 21.5 21.1 21.1 21.3 20.8 21.2 
Antioquia 19.6 20.6 19.4 20.0 19.5 19.8 
Medellfn 23.4 24.4 24.0 23.0 22.0 23.4 
Antiguo Caldas 21.6 21.6 21.6 22. I 20.9 21.5 
To[ima/Huila/Caquetá 21,8 21,4 20.7 20.8 19.5 21.1 
Cauca/Nariño 20.8 22.7 21.8 21.2 21,4 21.6 
Valle del Cauca 20.7 21.1 21.8 19.9 21.7 21.0 
Litoral Pacífico 19.3 21.7 22.0 18.9 20.6 20.1 
Cali 21.2 21.7 21.0 21.2 20.8 21.2 
Bogotá D.C. 23.3 23.3 22.5 23.3 21.9 23. I 

Nivel de educación 
Sin educacidn 17.7 18,3 18,5 18.7 18.7 18.5 
Primaria 19.1 19.6 19.9 19.9 20,1 19.7 
Secundaria 21,8 21.8 21.8 22.3 22.3 21.9 
Superior ND 27.8 25.6 23.7 27.9 ND 

Total 21.6 21.6 21.2 21.4 21.0 21.4 

ND: No disponíble porque las medianas para los grupos 15-19 y 20-24 no se calcularon pues menos de la mitad 
de las mujeres se habían unido antes de cumplir 15 y 20 años, respectivamente. 
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5.4 Actividad Sexual Previa y Reciente 

La probabilidad de que una mujer quede embarazada está en función de la frecuencia de relaciones 
sexuales en ausencia de protección anticonceptiva. En esta sección se discuten los resultados con relación a 
la actividad sexual reciente de las mujeres en edad fértil, como refinamiento de la medición de la exposición 
al riesgo de embarazo. La información de los Cuadros 5.9 y 5.10 está basada en la pregunta sobre cuándo fue 
la última relación y permite evaluar el nivel de actividad sexual según la edad, la duración de la unión y el 
uso de métodos (Cuadro 5.9) y los diferenciales según residencia y nivel de instmcción (Cuadro 5.10). Los 
cuadros se han elaborado sobre la base de mujeres que han tenido experiencia sexual y presentan la 
proporción global sexualmente activa en las últimas cuatro semanas; y para aquellas mujeres sin actividad 
sexual, la duración de la abstinencia, según sea de postparto o no. Los comentarios que siguen están referidos 
solamente a las mujeres que alguna vez han tenido relaciones sexuales. 

Cttadro 5.9 Activídad sexual reciente por caracteristicas demográficas 

Distribución porcentual de mujeres que alguna vez han tenido relaciones sexuales por actividad sexual en las 4 semanas que precedieron 
la encuesta y entre aquéllas no activas sexualmente, tipo y duracíón de la abstinencia, según características demográficas seleccionadas, 
Colombia 1995 

Característica 

Sin actividad sexual en las últimas 4 semanas 

Sexual- En abstención En abstencíOn 
mente (postparto) (otras razones) ~ 
activa Sin re- Número 

en últimas 0-1 2+ 0-1 2+ Sín infor- laciones de 
4 semanas años años años años mación sexuales mujeres 

Edad 
15-19 16.5 3.3 0.2 8.7 0.8 0.1 70.4 2,166 
20-24 50.7 5.0 1.5 15.4 1.8 0,5 25.1 1,938 
25-29 66.7 4. I 1.9 15.4 2.5 0.8 8.6 1,815 
30-34 70.1 2.7 1.2 14.3 4.9 0.6 6.3 1,637 
35-39 69.1 2.0 [.6 15.5 7.4 1.1 3.3 1,393 
40-44 65.6 1.3 1.0 14.4 13.9 0.7 3.1 1,223 
45-49 55.6 0.1 0.7 17.7 21.8 0.6 3.5 969 

Años en unión 
Nunca unida 10.2 2.7 1.6 14.0 4.6 0.4 66.5 3,590 
0-4 80.0 6. I 1.0 I 1.9 0.7 0.4 0.0 1,650 
5-9 76.3 3.6 I. I 15.7 2.5 0.8 0.0 1,613 
I 0-14 77.1 2.6 0,7 12.9 5.8 0.8 0.0 1,309 
15-19 76.2 1.8 0.8 13.6 7.1 0.5 0.0 1,246 
20-24 69.7 1.8 0.8 14.5 12.3 1.0 0.0 879 
25-29 61.7 0.6 1.2 18.2 17.6 0.9 0.0 6 ] 0 
30+ 56.4 0.0 0.9 14.3 28.4 0.0 0.0 243 

Método anticonceptiw) 
Ningún método 24.7 5.1 2.1 17.2 8.8 0.8 41.3 5,786 
Píldora 92.8 0.5 0.0 6.3 0.1 0.3 0.0 949 
D[U 85.1 0.5 0. I 12.0 1.9 0.5 0.0 819 
Esterilización 78.9 1.2 0.3 ] 2.2 7.1 0.3 0.0 1 ~924 
Abstinencia periódica 86.6 0.0 0.2 13.2 0.0 0.0 0.0 439 
Otros métodos 89.5 0.6 0.0 9.6 0.0 0.3 0.0 1,222 

Total 53,9 3.0 1.1 14.0 5.9 0.6 21,4 11,140 

JRazones diferentes a un nacimiento reciente, como separacíón o enfermedad, por ejemplo. 
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En la E N D S - 9 5  se encontró que casi el 80 por ciento de las mujeres en edad fértil han tenido 
relã¿:iones sexuales  alguna v e z e n  su vida, el 30 por ciento entre quienes tienen menos  de 20  años. Más  de 
la mitad de las mujeres estuvieron sexualmente  activas en las cuatro semanas que precedieron a la encuesta,  
una de cada tres de las más jóvenes  (15-24  años). El nivel de actividad aumenta rápidamente a partir de los 
20 años y d i sminuye  l igeramente a partir de los 40 años. Una de cada cuatro mujeres que no reportaron uso 
de métodos  anticonceptivos y una de cada diez  nunca unida, tuvieron actividad sexual en el mes  anterior a 
la E N D S - 9 5 .  

Cuadro  5 .10  Acl ividad sexuaI reciente por  características seleccionadas 

Dist r ibución porcentual  de  mujeres  que a lguna  vez han tenido relaciones sexuales,  por  actividad sexual  en  las 4 s emanas  que 
precedieron la encuesta;  y enlre  aquéllas no  activas sexualmente ,  tipo y duración de  la abst inencia,  según  característ icas 
seleccionadas,  Co lombia  1995 

Característ ica 

Sin actividad sexual en las dltimas 4 semanas 

Sexual-  En  abstención En  abstención 
mente  (postparto) (otras razones)  ~ 

activa Sin  re- Número  
ert ú l t imas 0-1 2+ 0-1 2+ S i n í n l b r -  laciones de  
4 semanas  años años años años maci6n  sexuales mujeres  

Zonll 

Urbana 52.(1 2.6 0.9 14.8 6,5 0,6 22.6 8,310 
Rural 59.2 4.2 1.9 11.8 4.2 1).6 18, I 2,830 

Región 
Atlántica 55.3 2.7 0.9 10.2 5. [ 0.7 25.0 2,658 
Oriental 54.7 3.2 1.3 12.3 5.2 0.3 23.1 1,925 
Central 52.7 3.2 1.3 15.7 6.7 0.4 19.9 2',815 
Pacifica 52.0 3.8 1.6 16.3 6.3 0.8 19.1 1,943 
Bogotá 54.6 2.0 0,6 16.4 6.5 0:7 19.2 1,799 

Subregión 
G uajira/Cesar/M agdalena 58.8 3.5 0.6 10.7 3.7 0.6 22.2 731 
Atlántico/Cartagena 51.8 1.6 0.8 1 I. I 6.0 0.8 28.0 I,I 57 
Bolivar (resto)lSucrelC6rdoba 57.5 3.6 1.4 8.6 5.1 0.8 23.1 770 
Santander/Norte de S antander 53.2 2.9 1~0 13.1 4.7 0.3 24.8 886 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 56.1 3.4 1.5 11.6 5.5 0.3 21.7 1.040 
Antioquia 62.0 4.4 1.4 8.9 4.8 0.2 18.2 538 
Medellín 47.5 2.6 1.2 18.5 9.7 0.0 20.4 889 
Antiguo Caldas 53.8 2.7 • .5 13.9 6.0 0.7 21.4 68 I 
Tolima/Huil~Caquetå 5 I. 1 3.5 1.0 19. I 5. I 0.9 19.3 707 
Cauca/Nariño 46.3 6.9 3.5 13.7 6. I 0.8 22.6 598 
Valle del Cauca 55.6 2.0 0.6 15.4 6.8 0.9 18.7 482 
Litoral Pacífico 55.9 5.5 1.9 19.4 4.5 0.5 12.5 238 
Cali 53.2 1.5 0.5 18.4 6.7 1.0 18.6 626 
Bogolá D.C. 54.6 2.0 0.6 16.4 6.5 0.7 19.2 1.799 

Nivel de educación 
Sin educación 62.2 4.7 1.9 15.7 9.1 1.0 5.6 424 
Primaria 59.7 3.9 1.7 13.7 7.4 0.8 12.8 4.064 
Secundaria 48.8 2.5 0.8 13.5 4.9 0.5 29.0 5,484 
Superíor 54.6 1.3 0.6 16.9 4.6 0.3 21.7 1,168 

Total 53.9 3.0 1.1 14.0 5.9 0.6 21.4 11,140 

IRazones diferentes a un nacimíento reciente, como separación o enfermedad, por ejemplo. 
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La actividad sexual reciente entre las mujeres unidas tiene similar  prevalencia para uuiones de menos 
de 20 años de duración (entre el 76 y el 80 por cíento) y disminuye l igeramente pasad o este tiempo. Se debe 
tener presente que esta información no toma en cuenta la frecuencia de relaciones en el período reportado. 
Como era de esperarse, la gran mayoría de las mujeres que usan métodos son activas sexualmente (por 
encima del 80 por ciento). La mayor  parte de las mujeres que no tuvieron actividad sexual en las últimas 4 
semanas  se encontraba en abstención no relacionada con el postparto. 

Se observan algunas asociaciones importantes entre los níveles de actividad sex~ual y el nivel de 
educación o sitio de residencia, como se aprecia en el Cuadro 5.10. La actividad sexual reciente es más 
prevalente entre las mujeres con menor  educación y las residentes en Antioquia (sin Medellín), 
Guaj i ra /Cesar /Magdalena y Bolívar/Sucre/Cordoba. Los menores niveles se encuentran en Medellín y 
Cauca/Nariño.  El contraste en el departamento de Antioquia es notable: menos de la mitad (47 por ciento) 
de las mujeres de Medellín reportaron haber tenido relaciones en las cuatro semanas que antecedieron la 
ENDS-95,  en comparación con 62 por ciento en el resto del departamento. 

5.5 lnfertilidad Postparto 

El riesgo de embarazo inmediatamente después del nacimiento de un hijo depende en parte de la 
práctica de la lactancia (por su efecto sobre la amenorrea de postparto) y de la duración de la abstinencia 
sexual postparto. En ENDS-95 se preguntó a todas las mujeres que habían tenido un hijo después de enero 

- de 1990 si continuaban amamantando al último hijo, si habían reiniciado las relaciones sexuales y si habían 
tenido su menstrtmción. 

También se averiguó la duración de la lactancia, de la abstinencia y de la amenorrea. Con esta 
información es posible realizar est imaciones de la duración de la amenorrea, de la abstinencia postparto, 
según el t iempo transcurrido, en meses,  desde el nacimiento del último hijo. La duración se puede calcular 
también para las mujeres que no están expuestas (es decir, no susceptibles) al r iesgo de embarazo por estar 
en amenorrea  de postparto, en abstinencia o en ambas situaciones. El Cuadro 5. I 1 y el Gráfico 5.2 presentan, 
para distintas duraciones desde el nacimiento, la proporción de niños cuyas madres están en cada uno de los 
estados mencionados.  

El prm71edio directo del Cuadro 5.1 I se obtuvo ponderando las duraciones con la proporción de 
mujeres correspondientes.  Se presenta también el promedio calculado mediante el método de Preva- 
lencitdlncidencia, de nso frecuente en Epidemiología para est imar la duración de una enfermedad.  Dicho 
promedio se presenta con el fin de facilitar la comparación con resultados de otras encuestas en las cuales se 
utilizó esa  metodología.  

Para la abstinencia, por ejemplo, la prevalencia se define como el número de niños cuyas madres 
están en abstinencia en el momento  de la encuesta y la incidencia como el número promedio de nacimientos 
por mes.  Este promedio se obtuvo de los nacimientos en el período de 1-36 meses anteriores a la encuesta 
para evitar  problemas de estacionalidad y posibles errores en el período de referencia. Para el cálculo de la 
mediana primero se suaviza la distribución y se asume que ella equivale a la función de sobrevivencia  l¢ de 
una tabla de mortalidad. 
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Cuadro 5.11 Amenorrea, abstinencia e insusceptibilidad de postparto 

Porcentaje de niños con madres en amenorrea, abstinencia, o insuscep- 
bilidad de postparto, por meses desde el nacimiento, Colombia 1995 

Porcentaje de niños 
cuyas madres estån en: Número 

de 
Meses desde Ameno- Absti- lnsuscep- naci- 
el nacimiento rrea nencia tibilidad mientos 

<2 93.5 88.9 96.8 I01 
2-3 71.5 38.3 77.9 170 
4-5 47.0 18.5 58.2 172 
6-7 • 28.3 19.6 38.9 190 
8-9 24.0 13.0 32.3 144 

10-11 14.6 14.2 27.0 195 
12-13 I 1.4 12.1 18.8 162 
14-15 8.3 10.3 18.2 176 
16-17 2.9 7.8 10.7 169 
18-19 1.7 9.0 10.2 180 
20-21 2.5 4.9 6.4 184 
22-23 0.5 3.8 3.8 169 
24-25 0.5 6.7 7.1 174 
26-27 0.5 6.9 7.4 153 
28-29 0.0 4. I 4. } 168 
30-31 0.5 3.3 3.8 187 
32-33 1.7 4.6 6.2 191 
34-35 2.5 5.4 7.9 174 

Total 15.3 13.3 2 2 . 3  3 , 0 5 9  
M e d i a n a  4 .3  2 .2  5 .6  NA 

P r o m e d i o  
Directo 6.5" 5.7 9,0 NA 
Prevalencia/Incidencia 5.4 4.7 7.9 NA 

NA: No aplicable 
Illlll 

Gráfico 5.2 
Madres en Amenorrea, Abstinencia e Insus- 
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Al momento de la entrevista 15 por 
ciento de las madres de niños menores de cinco 
años estaba en amenorrea de postparto y 13 por 
ciento en abstinencia. Estas categorías no son 
excluyentes y, por lo tanto, el 22 por ciento de 
las madres que están en amenorrea, en 
abstinencia o en ambas, son insusceptibles al 
riesgo de embarazo. La amenorrea dura en 
promedio 6.5 meses, pero a la mitad de las 
madres les vuelve la menstruación antes de los 4 
meses. La abstinencia postparto dura alrededor 
de 6 meses, aunque la mitad de tas madres 
reanuda su actividad sexual a los 66 días (2.2 
meses). La no susceptibilidad al riesgo de 
embarazo cobija al 22 por ciento de las madres, 
pero casi una de cada cinco a partir del tercer 
mes queda expuesta al riesgo de embarazo. 

La duración mediana para la amenorrea, 
la abstinencia de postparto y el período de 
infertilidad postparto se ha estimado también 
según lugar de residencia, nivel de educación y 
grandes grupos de edad (véase el Cuadro 5.12). 

La duración mediana de la abstinencia 
de postparto es bastante uniforme por edad, zona 
de residencia y nivel de educación. En cambio, 
existen diferencias apreciables en la duración 
mediana de la amenorrea por residencia y 
educación: de apenas 4 rneses para las mujeres 
con educación secundaria o superior hasta 6 
meses para las mujeres sin educación. La 
amenorrea tiene una duración un poco rnayor 
entre las mujeres con más de 30 años, en la zona 
rural y en la región del Pacífico. La in- 
susceptibilidad, que depende sobre todo de la 
duración de la amenorrea, es superior al año 
solamente en la subregión de Cauca/Nariño. 

Cuadro 5,12 Duración mcdiana de la amenorrea, abstinencia e 

insusceptibilidad de postparto 

Duración mediana en meses de la amenorrea, abstínencia, e 

insusceptibilidad de postpaUo, según características seleccionadas, 
Colombia 1995 

Característica 

Condición de postparto Número 

de 
Ameno-  Absti- lnsuscep- naci- 

rrca nencia tibilidad mientos 

Edad 
<30 4.2 2.2 5.5 2,101 
30+ 4.8 2.2 5.7 958 

Zl)nil 
Urbana 4.1 2.3 5.5 1,970 
Rural 4.8 2.1 5.7 1,089 

Región 
Atlåntica 4. I 2.2 5.1 810 
Olientat 4.3 2,2 5.2 570 
Central 4.0 2.2 6.5 716 
Pac/fica 5.6 2.6 8.1 536 
Bogotá 3.8 1.8 4.7 428 

Subregiún 
G uajír~ffCesar/Magdalena 4.4 2.2 4.8 270 
Atlántico/Cartagcna 3.6 2. [ 5.5 293 
Bolívar (r)/Sucre/Córdoba 4. I 2.3 5.2 247 
Santander/N. de Santan. 4.1 2.2 4.6 253 
B oyac'á/Cu ndinam JMeta 4.6 2.2 5.7 317 
Anlioquia 4.5 3.3 5,8 165 
Medcllfn 2.7 2.1 4.6 194 
Antiguo Caldas 3,5 3.5 5.0 153 
Ttllím~dH uila/Caque{á 8.0 1.7 8.6 205 
Cauca/Narifio ; 7,4 4.5 15.3 196 
Valle del Cauca 2.4 1.9 2.8 107 
I.iloral Pac[licll 7.0 3.6 9.0 I 0S 
Cali 5.7 1.9 6.1 126 
BiJgolá D.C. 3.8 1.8 4.7 428 

Nivel de educación 
Sín educación 5.9 2.2 10.7 142 
Primaria 4,6 2.3 6,0 1,294 
Secundaria 3.9 2,2 5.4 1,388 
Sttpcrior 3.8 2.3 3.8 234 

T.lal 4.3 2.2 5.6 3,059 
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5.6 Expos ic ión  al Riesgo  de E m b a r a z o  entre  las Mujeres  de 30  Años  y m á s  

A partir de cierta edad, la exposición al riesgo de embarazo disminuye rápidamente. El Cuadro 5.13 
presenta indicadores de tres aspectos de la infertilidad para las mujeres de 30 años y más: 

Menopausia, definida para este análisis como la ausencia del período menstrual durante 6 meses entre 
mujeres que no están ni embarazadas ni en aruenorrea de postparto. El 10 por ciento de las mujeres 
de 30 o más años serían chtsificadas como menopáusicas. La proporción de mujeres en estas 
condiciones aumenta rápidamente a partir de los 40 años: desde el 6 por ciento entre las mujeres de 

• 40-41 hasta el 39 por ciento e;ntre las mujeres de 48-49 años. 

lnfertilidad termiual, definida para este análisis como la ausencia de nacimientos vivos en los últimos 
cinco años entre mujeres que estuvieron continuamente en unión y que no usaron alguna forma de 
anticoncepción. Según este criterio, más del 80 por ciento de las mujeres mayores de 30 años serían 
intërtiles. Ya en el grupo de mujeres de 30-34 casi dos de cada tres mujeres se considerarían con 
infertilidad terminal. 

Abstinencia prolongada, definida como la ausencia de relaciones sexuales en los últimos tres años 
entre mujeres en unión. Como puede observarse, el porcentaje es relativamente bajo y aún entre las 
mujeres de mayor edad (48-49 años) ni siquiera llega al 3 por ciento. 

Cuadro  5.13 Terminac íón  de exposic ión al ríesgo de  embarazo  

h'tdicadores de, rnenopausia ,  infert i l idad terminal  y abst inencia pro longada  cnt te  mujeres en  un ión  de  

30 y más años de edad, Co lombia  1995 

Inl~rti[idad Abs t inenc ia  
Menopaus ia  I terminal  2 pro longada  3 

Edad Porcenta je  • Número  Porcentaje  Número  Porcenta je  Núrnero 

30-34 1.4 1,007 61.4 67 0.3 1,153 

35-39 3.7 929 72.3 84 0.9 993 

40-41 6.2 407 79.6 51 0.3 423 
42-43 8.4 302 77.7 39 1.6 307 

44-45 18.8 297 91.0 64 1.5 301 
46-47  33.5 248 97.3 57 2.4 250 

48-49  39.0 232 97.0 60 2.8 233 

Total 9.6 3,422 81.7 423 1.0 3,660 

]Entre las mujeres en uniún que no están ni embarazadas ni amenon6icas,  porcentaje cuyo úhímo período 
menstrua] ocurrió 6 meses o más antes de la encuesta, o que reportaron ser menopáusicas; 
2Enlre las mujeres en uniún continua durante los 5 años anteriores a la encuesta y que no usaron múlodos 
anticonceptivos, porcentaje que no quedaron enlbarazadas durante este período; 
3Entre las rnujeres en uniún, porcentaje de mujeres que no tuvieron relaciones sexuales en los 3 años 
anteriores a la encuesta. 
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CAPíTULO VI 

PREFERENCIAS SOBRE FECUNDIDAD 

En este capítulo se presenta el análisis de la infonnación recolectada en la EN DS-95 sobre preferencias 
reproductivas a tres niveles: 

Información en cuanto al deseo de (mds) hijos en general, y para las mujeres que desean más, el tiempo 
que les gustaría esperar antes de tener otro hijo, lo cual permite clasificar a las mujeres en dos grupos: 
quienes desean espaciar y quienes desean limitar los nacimientos. Esta información es relevante para 
el estudio de la demanda total e insatisfecha de servicios de planificación familiar. 

Información recolectada sobre el tamaño ideal de la familia, o el promedio ideal de hijos, que al 
compararse con el promedio de nacidos vivos permite obtener una primera idea del exceso de fecundidad 
prevaleciente en el país. 

Información sobre lafecundidaddeseada en los años inmediatamente ànteriores a la encuesta, como 
indicador del grado de cumplimiento de las preferencias reproductivas. El compleníento, la fecundidad 
no deseada, permite estimar el posible impacto que la prevención de esos nacimientos podría tener 
sobre las necesidades de planificación familiar y las tasas de fecundidad. 

- 6.1 El Deseo  de M á s  Hijos  

Hasta hace muy poco los administradores de programas de planificación familiar se habían preocupado 
por las mujeres que deseaban limitar la fecundidad, prestando.muy poca atención å aquéllas que deseaban 
espaciar los nacimientos. Se reconoce ya que hay un grupo importante de mujeres que quieren espaciar, 
especialmente si se tiene en cuenta que los nacimientos muy seguidos inciden en la salud y bienestar de IQs 
hijos. Por lo tanto en ENDS-95 se preguntó a aquellas mujeres que deseaban más hijos cuánto tiempo les gustaría 
esperar para tener otro (o tener el primero para aquellas sin hijos). Específicamente, a las nul íparas se les preguntó 
si deseaban tener hijos; al resto, si deseaban más hijos. A las mujeres nulíparas que deseaban hijos y a las otras 
que deseaban más se les preguntaba cuánto tiempo deseaban esperar para tener el próximo. El análisis detallado 
de la información,junto con los datos referentes al uso o no de anticonceptivos, permite estudiar la necesidad 
insatisfecha de planificación familiar tanto para espaciar la descendencia, como para limitarla. 

La distribución de las mujeres en unión de acuerdo con el deseo o no de más hijos según el número 
de hijos sobrevivientes se presenta en el Cuadro 6.1 y por grupos de edad en el Cuadro 6.2. Los resultados 
a nivel general constituyen apenas una primera aproximación a la estimación de la necesidad potencial de 
métodos anticonceptivos. A la pregunta sobre el deseo de más hij os en el futuro, el 41 por ciento de las mujeres 
colombianas en unión indicaron que no deseaban tener más hijos. Si se agregan las usuarias de esterilización, 
la proporción asciende al 67 ciento. Entre quienes desean más hijos (31 por ciento del total), la gran mayoría 
desea esperar por lo menos dos años. El deseo de no tener más hijos aumenta con el número de hijos 
sobrevivientes y con la edad de la mujer. Si bien apenas el 6 por ciento de las mujeres nulíparas manifestaron 
no desear hijos, la proporción aumenta al 25 por ciento entre aquéllas que ya tienen un I hijo y al 96 por ciento 
entre aqiJéllas que tienen 6 hijos o más (véase el Cuadro 6.1 y y el Gráfico 6. I ). Entre las jóvenes de 20-24 
años, el deseo de no tener hijos es ya manifestado por el 40 por ciento y asciende rápidamente hasta 87 por 
ciento para las mujeres mayores de 40 años. 
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Cuadro 6.1 preferencias reproductivas según número de hiios sobrcvivicntes 

Distribución porcentual de mujeres en unión por preferencias reproductívas, según número de hijos sobrevivientes, Co[ombia 
1995 

Número de híjos sobrevívientes k 

Condición 0 I 2 3 4 5 6+ Total 

No desea másdEsterilizada 
No desea más 3.2 23.1 50.8 43.8 47.9 46.5 57.7 40.9 
Esteri(izada 3.3 1.9 [ 9.9 44.0 45. I 46.4 38.4 26.4 

Desea más hijos 
Desea otro hijo pronto 2 70.1 24.7 8.3 3.7 2.5 3.2 1.0 12.6 
Desea otro más tarde 3 17.4 46.4 16.9 5.8 1.9 0.7 1.3 16.7 
Desea otro, indecisa cuándo 0.8 0.5 0.7 0.0 0.0 0.4 0.0 0.4 
Indecisa si desea o nó 0.2 2.0 1.9 0.4 1.0 0.4 0. I 1.2 

Se declaró infértil 4.8 1.3 1.6 2.3 1.5 2.4 1.4 1.9 

Sin información 0.3 0.0 0.1) 0.0 O. l 0.0 0.0 0.0 

Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 i00.0 
Núlnero de mujeres 342 1,248 1,658 1,296 701 361 493 6,097 

qncluye el embarazo actual 2Desea otro hijo antes de dos años 3Desea esperar dos años o más 

Cuadro 6.2 Preferencias reproductívas según edad de las muieres 

Distribución porcentual de mujeres en unión por preferencias reproductivas, scgún edad, Colombia 1995 

Edad actual 

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

No desea más/Esterilizada 
No desea más hijos 29.9 36.8 44.8 43.2 39.6 39.7 44.5 40.9 
Esterilizada 0.3 3.4 12.7 26.7 42.7 47.8 42.5 26.4 

Desea más hijos 
Desea otro hijo pronto I 17.5 14.6 16.3 16. I 11.0 6.2 5.1 12.6 
Desea otro más tarde 2 50.4 43.9 24.0 11.0 3.0 0.8 0.5 16.7 
Desea otro, indecisa cuándo 0.0 0.1 0.3 0.3 0.9 0.6 0.0 0.4 
Indecisa si desea o n~ 1.9 0.7 1.6 2.1 1.2 0.6 0.0 1.2 

Se declaró infértil 0.0 0.4 0.2 0.7 1.8 4.3 7.3 1.9 

Sin información 0.0 0.1 0. I 0.0 t).0 0.0 0.0 0.0 

Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
Número de mujeres 293 942 1,203 I,I 53 993 874 639 6,097 

tDesea otro hijo antes de dos años. 2Desea esperar dos años o mås 
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Por otro lado, las mujeres que 
desean un hijo dentro de los próximos 
dos años apenas representan el 13 por 
ciento del total de casadas o unidas, pero 
representan el 70 por ciento entre las 
mujeres nulíparas. Entre las mujeres que 
ya tienen un hijo, apenas 25 por ciento 
manifestaron desear otro hijo dentro de 
los próximos años, mientras que casi la 
mitad de estas mujeres manifestó desear 
esperar hasta más tarde para tener otro 
hijo. La mitad de las adolescentes 
jóvenes casadas o unidas declararon 
desear más hijos después de dos años, 
pero la proporción desciende rápida- 
mente con la eclad (Cuadro 6.2). 

Los resultados de la ENDS-95 
confirman lo observado en encuestas 
anteriores sobre una actitud bastante 
clara entre las mujeres colombianas 
hacia Ia limitación de los nacimientos 
desde edades tempranas. Todas las 
mujeres entrevistadas en la ENDS-95 
manifestaron una preferencia mayor por 
limitar la familia en comparación con las 
entrevistadas en 1990 (véase el Cuadro 
6.3). 

G r á f i c o  6.1 

P r e f e r e n c i a s  d e  F e c u n d i d a d  e n t r e  l a s  M u j e r e s  

e n  U n i ó n  s e g ú n  P a r i d e z  

P o r c e n t a j e  

1 0 0  

9 0  

8 0  

7 0  

6 0  

5 O  

4 0  

3 0  

2 0  

1 0  

0 

0 1 2 3 4 5 6 +  

N ú m e r o  d e  H i j o s  S o b r e v i v i e n t e s  

Cuadro 6.3 Mujeres que no desean más hiios por paridez v edad de las muíeres, 1990 7 1995 

Porcentaje de mujeres unidas que no desean más hijos o que están esteríliz~~das, por número de híjos 
nacidos vivos y edad, Colombia 1990 y 1995 

Número de híjos nacidos vivos 

Año 0 1 2 3 4 5 6+ 

1990 3.2 23.1 62.2 85.9 89.3 94.4 92.2 
1995 6.5 25.0 70.7 87.8 93.0 92.9 96.1 

Edad de las mujeres 

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

1990 24.7 41.4 530  70.7 76. l 85.7 82.8 
1995 30.2 40.2 57.5 69.9 82.3 87.5 87.3 
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En el Cuadro 6.4 se presentan los porcent:Lies de mnjeres actualnlente en unión que no desean tener 
más hijos o que están esterilizadas de acuerdo con el nivel de paridez según región, zona de residencia y nivel 
de educación. Para el total de mujeres, sin tener en cuenta la paridez, el deseo de no tener más hijos es mayor  
en la zona rural (72 por ciento) que en la urbana (65 por ciento). Las proporciones que no quieren más hijos 
son mayores en la zona urbana que en la rural excepto entre aquellas mujeres que tienen 5 y más hijos. En 
la Costa Atlántica las proporciones son importantes cuando las mujeres tienen cinco o más hijos, en tanto que 
en la región Central las mujeres sin hijos vivos o solamente con unb o dos, no desean tener más hijos. 

Las mayores diferencias entre subgrupos poblacionales se encuentran según el nivel de educación. 
Entre las mujeres sin educación el 81 por ciento de ellas no desean más hijos en contraste con el 54 por ciento 
entre las que tienen nivel superior o rnás. El efecto de la educación sobre el deseo de limitar la familia es mayor  
entre las mujeres sin hijos o con sólo 1 hijo. Entre las mujeres sin hijos, una de cada cinco de aquéllas sin 
educación no desea más hijos en comparación con una de cada 20 entre quienes tienen educación superior, 
seguramente porque las primeras son de mayor  edad. 

Cuadro  6.4 Mujeres  que no desean más hijos por  características seleccionadas 

Porcentaje  de  mujeres en  unión que no desean más hijos o que eslán csterilizadas por número  de hijos sobrevivientes y características 
seleccionadas,  Co lombia  1995 

Número  de  hijos sobrevivientes I 

Característ ica 0 I 2 3 4 5 6+ Tolal  

Zonal 
Urbana 7.6 25.4 72.0 
Rural 2.2 23.8 66.3 

Región 
Atlántíca 1.1 12.6 65.0 
Oriental 7.1 18 A 62.9 
Central 7.2 32.0 75.6 
Pacífica 3.9 35.0 75.6 
Bogolå 14.9 27.2 72.3 

Subregión 
G uajira/Cesar/Magdalena [0.0] 14.3 71.4 
Atlánúco/Caríagena [2.3] 12.9 63. I 
Bolivar (rcst o)/S uc re/C6rdoba [0.0] I 0.0 61.9 
Sanlander/N. de Santander ]8.2] 19.5 64,8 
Boyacá/C undinamarca/Met a [5.5] 17.5 61.7 
Anlioquia [ [ 3(I] 37.4 67.4 
Medellín (6.2) 31.2 81.5 
Antiguo Caldas [8.4] 35.8 83.4 
Tolima/Huila/Caquetá [0.0] 24.2 670  
Cauca/Nariño [0.0] 32.6 70.3 
Valle del Cauca (5.5) 40.0 74(1 
Liloral Pacífico [0.0] (22.1) (67.2) 
Cali [4.6] 37.0 83.2 
Bogotå D.C. 14.9 27.2 72.3 

Nivel de educación 
~in educación [ 16.9] 

89.5 94.4 91,8 95.0 65.1 
83.4 90.7 94.2 96.8 72.4 

84.4 92,7 95.4 96.7 65.7 
88.4 92.9 93.8 96.6 66.5 
86.1 91.9 90.4 94.7 68.5 
91.8 93.8 91.7 98.5 72.3 
90.4 94.5 (93. I) [85.6] 63.7 

82.3 9 I. I 93.4 98.8 70.1 
86.7 95.9 [ 100.0] (94.9) 60.5 
83.0 9 I. I 94.1 95.5 68.3 
87. I 94.5 (96.0) (97.8) 66. I 
89.7 92.0 (92.1) 95.6 66.8 
73.5 (94.1) [95.6) 92.2 68.8 
88.1 (97.0) [100.0] [93.7] 65.7 
88.8 (88.7) (96.7) [93.8] 71.6 
90.9 89.4 (73.9) 97.2 68.1 
89.5 (85.3) (91.1) (100,0) 74.9 
95,6 [ 100.0] J100.0] [ 100.01 68.9 

(89.0) (97.6) [89.8] 193.4] 72.1 
92.2 (100.0) [88.7] I100.01 72.4 
90.4 94.5 (93.1) [85.6] 63.7 

[33.7] (58.2) 84.6 9 t.4 (84.0) 95.5 81.4 
Primaria 5.9 32.2 70.1 86.8 92.5 94. I 97.2 75.6 
Secundaria 6.6 21.2 71 8 88.1 93.4 93.6 (87.2) 60.0 
Superior 5. I 24.7 692  93.0 10(/.0 [ 100.01 [ 100.0] 53.7 

Total 6.5 25.0 70.7 87.8 93.0 93.0 96.2 67.3 

Zlncluye el embarazo actual 
( ): Porcentaje basado en 25-49 casos sin ponderar 
[ ]: Porcentaje basado en menos de 25 casos sin ponderar 
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6.2 La Demanda de Servicios de Planificación Familiar 

En la sección anterior se indicó que la proporción 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 planificación familiar en Colombia. Una mejor aproximación al análisis de la necesidad de planificación 
familiar se presenta en el Cuadro 6.5 y 6.6. Primero se calcula la llamada necesidad iusati,~fecha de planificación 
familiar, tanto para espaciar como para limitar, a la cual se le agrega la estimación de mujeres que en la 
actualidad usan métodos, para obtener así ta demanda total de planificación familiar en el país. 

La Necesidad Insatisfecha de Planificación Familiar 

Se consideran con necesidad insatisfecha para lhnitar las siguientes mujeres: 

Mujeres actualmente embarazadas o amenorréicas cuyo último embarazo nofite deseado 

Mujeres fértiles que no están ni embarazadas ni amenorréicas y que manifestaron que no desean más 
hijos. 

Las siguientes mujeres se clasifican con necesidad insatisfecha para espaciar: 

Mujeres actuahnente embarazadas o anaenorréicas cuyo último embarazo s[fim deseado, pero lo 
hubieran querido tener más tarde 

Mujeres (értiles que no están ni embarazadas ni amenorréicas y que manifestaron que sí desean más 
hijos pero prefieren esperar por lo menos dos años. 

En consecuencia, paro los cálculos de esta sección, las siguientes categorías de mujeres no se consideran 
con necesidad insatisfecha de planificación familiar: 

Mujeres queestán practicando la planificación familiar 

Mujeres fértiles que desean un hijo enlos próximos 2 años 

Mujeres actuahnente embarazadas o amenorréicas que estaban empleando alguna forma de anti- 
concepción cuando quedaron embarazadas. Estas mujeres no están con necesidad de anticoncepción 
en el sentido corriente, sino en necesidad de mejor anticoncepción, por lo cual no se incluyen en la 
presente estimación. 

Mujeres actuahnente embarazadas o mnenorréicas cuyo último embarazo fue deseado 

Mujeres que reportaron ser menopáusicas, o mujeres clasificadas como infértiles, es decir, aquéllas 
sin hijos nacidos vivos en los últimos cinco años a pesar de haber estado en unión y no haber usado 
la anticoncepción (véase el Cuadro 5.12). 

El Gráfico 6.2 ilustra la composición y cálculo de la necesidad insatisfecha en Colombia. Los resultados 
del Cuadro 6.5 indican que la demanda total de aquellas mujeres que no están unidas es de 21 por ciento, más 
para limitar (12 por ciento) que para espaciar (9 por cíento), pero 94 por ciento ya tienen satisfecha la demanda 
debido a que el .19 por ciento de las mujeres que no están unidas está usando métodos y a que apenas un poco 
más del 1 por ciento tiene necesidad insatisfecha de planificación familiar, en igual proporción para limitar 
o para espaciar. La falla de los métodos es muy baja (1 por ciento), aunque mayor para los métodos usados 

para esPaciar. 
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Gráfico 6.2 i 
Componentes de la Necesidad Insatisfecha de Planificación Familiar, 

Colombia 1995 

NO ESTAN USANDO AN'I ICONCEPCION: 
27.8% 
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I 1.0% 16.8% 

FALLOEI, I I';MllAIIAZOI,,UI: 

M E T n l ) ( h  I'LANI'bM)O: 
3.1% 5.0% 

Iq'~ll'l'[ LES: 9.0% I 

N(I NO ~,IAS DliSI~A I ' I InN'rO:  
I'I,A NI,:AI)O: ])I~;SEAI)O: TA RI)E: MAS: 

1.8% 1.2% 1.4% 3,3% 4.3% 

NECESII)AD INSATISFECHA: 
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thoN t~sIán 11 Cs~il]il 

Entra las mujeres en unión actual, la necesidad insatisfecha de métodos es de 8 por ciento: 5 para limitar 
y 3 por ciento para espaciar. El uso actual de métodos es de 72 por ciento, con 53 por ciento de métodos para 
limitar y solo 19 por ciento paro espaciar. La falla de los métodos se estima en 3 porciento, mayor  en los métodos 
paro espaciar. La demanda lolal (estilnada en 83 por ciento) está bastmlte satisfecha (91 por ciento), especiahnente 
en lo que tiene que ver con los in~lodos para limitar. 

La necesidad insatisfecha de métodos para espaciar es mayor  entre las mujeres menores de 30 años, 
en tanto que la de limitar es importante entre las mujeres de 20-29 años. Las adolescentes jóvenes  son o t r o  
grupo con necesidad insatisfecha importante, el 16 por ciento. A nivel de subregiones,  casi el 20 por ciento 
de las mujeres  en nn]'ón del Litoral Pacífico tienen necesidad insatisfecha de planificación familiar en 
comparación con apenas el 4 por ciento en Cali. 

• • } • La Demanda Fotal de I laniticacion Familiar 

Los niveles de necesidad insatisfecha presentados en la sección anterior revelan sólo en parte el potencial 
de la demanda (le planilicación familiar en el país. La información de la ENDS-95 permite est imar la demanda 
total de tales servicios, tanto para espaciar como paro limitar. Lademanda  total, también incluidaen los Cuadros 
6.5 y 6.6, para mnjeres no unidas y unidas, está constituida por los siguíentes grupos de mujeres:  

Las mujeres con necesidad insatisfecha de planificación familiar; 
Las mujeres que actualmente están usando métodos anticonceptivos; y 
Las ron jefes  embarazadas o amenorréicas que quedaron embarazadas mientras usaban un método 
(falla de método). 
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Cuadro 6.5 Necesídad y demanda de servicios de planificacíón familiar para muieres no  unidas,  por características seleccíonada~ 

Porcentaje de mujeres no  unidas  con necesidad insatís[)cha y necesídad satisfecha de planificación fatnilíar y demanda total de planificación 
familiar, por características sdleccíonadas. Co[ombia 1995 

Característica 

Necesidad satisfecha Porcentaje 
, Necesidad insatis fecha (Uso de métod~)s) t Falla de u~étodt~s ~ l)ctuanda total de 

demanda Número 
Para Para Para 'Para Para Pata Para Para salís- de 

espaciar limitar Total espaciar limitar Tt»tal espaciar limitar Total espaciar limitar Total fecha ~ Mujeres 

Edad 
15-19 0.9 0.1 1.0 4.1 0.7 4.8 0.6 0.1 li.7 5.6 0.9 6.4 84.5 1,873 
20-24 1.5 0.7 2.2 13.1 4.8 17.9 1.0 0.3 1.3 15.6 5.8 21.5 89.8 996 
25-29 0.3 0.5 0.8 15.1 12.8 27.8 1.4 0.2 1.6 16.8 13.4 30.2 97.4 61 [ 
30-34 0.4 1.4 1.9 I I . 9  20.6 32.6 0.8 0.9 1.7 13.1 23.0 36.1 94.9 483 
35-39 0.0 1.0 1.0 5.3 28.8 34.1 0.9 0.0 0.9 6.1 29.8 35.9 97.3 400 
40 44 0.0 1.6 1.6 2.1 33.3 35.4 0.0 0.2 I).2 2.1 35.1 37.3 95.8 349 
45-49 0.0 1.5 1.5 1.2 28.0 29.3 0.0 ().0 0.0 1.2 29.6 30.8 95.0 330 

Z o n a  
Urbana 0.6 0.6 1.3 8.8 t 1.7 211.6 0.7 0.2 II.9 III.2 12.6 22.8 94.3 4,056 
Rural 0.9 l).7 1.6 3.2 8.7 11.9 0.9 0.3 1.2 5.0 9.8 14.7 88.8 987 

Región 
Atlántica 0.6 0.3 0.9 5.2 9.1 14.3 0.4 0.0 0.4 '6 .2  9.4 15.6 94.4 1,144 
Oriental 0.7 0.8 1.5 6.4 10.5 16.8 0.8 0.4 1.2 7.9 I 1.7 19.6 92.3 849 
Central 0.5 0.8 1.3 7.3 I I .5  18.8 1.0 0.3 1.2 8.8 12.6 21.4 93.7 1,322 
Pacífica 0.9 1.0 1.9 9.0 13.7 22.7 0.5 0.3 0.8 10.4 15.0 25.4 92.4 910 
Bogotá 0.9 0.4 1.3 12.0 I I . 2  23.2 0.9 0.2 I.I 13.8 I I .8  25.5 95.0 819 

Subregión 
Guajira/Cesar/Magdalena 0.5 0.0 0.5 5.1 9.2 14.3 1.0 0.0 1.0 6.7 9.2 15.8 96.6 294 
Atlántico/Cartagena 0.6 0.4 1.0 6.5 9.1 15.6 II.3 0.11 I1.3 7.5 9.4 16.9 94.2 546 
Bolívar (r)/Sucre/Córdoba 0.5 0.5 1.0 2.8 9.2 12.0 0 . 0  0.0 I).11 3.3 9.7 13.0 92.3 304 
Santander/N. de Santander 1.0 0.6 1.6 7.3 9.0 16.3 (I.7 0.2 I).9 9.0 9.8 18.8 91.4 41() 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 0.5 0.9 1.4 5.5 I I .9  17A 1.0 0.6 1.6 7.0 13.4 20.4 93.1 438 
Antíoquia 0.0 I.I l . l  3.1 7.1 10.2 2.1 0.0 2.1 5.3 8.2 13.4 91.8 204 
Medellín 0.6 1.6 2.2 7.8 13.3 21.0 0.7 0.(1 I1.7 9.0 14.9 23.9 90.9 488 
Antiguo Caldas 0.3 0.0 0.3 9.0 12.5 21.5 0.9 1.1 2.0 10.3 13.6 23.8 98.7 311 
Tolima/Huila/Caquetá 0.9 0.3 1.2 7.5 10.8 18.3 0.7 0.0 0.7 9.1 I1.1 20.2 94.1 319 
Cauca/Nariño I .I  0.6 1.6 3.4 5.1 8.5 0.7 0.3 . 1.0 5.2 6.0 11.2 85.3 263 
Valle del Cauca 0.3 1.1 1.4 10.4 15.4 25.8 11.4 0.0 I1.4 I I .I 16.5 27.6 95.1 220 
Litoral Pacífico 2.3 1.4 3.7 9.3 18.0 27.4 11.0 0.1) 0.0 I I .7  19.5 31.1 88.0 102 
Cali 0.8 1.2 2.0 12.5 18.2 31/.7 0.5 11.6 I.I 13.8 19.9 33.8 94.1 326 
BogotáD.C.  0.9 0.4 1.3 12.0 I I .2  23.2 11.9 0.2 I.I 13.8 I I .8  25.5 95.0 819 

Nivel de  educación 
Sin educación 0.0 1.0 1.0 1.3 25.5 26.8 0.0 I).l) 0.11 1.3 26.5 27.8 96.3 107 
Pt ímaria I1.7 0.8 1.5 3.4 16.1 19.5 II.6 0.5 I.I 4.7 17.4 22.1 93.2 1,430 
Secundaria 0.8 0.6 1.4 8.1 9.1 17.2 I).6 0.2 0.8 9.6 9.8 19.4 92.6 2,902 
Superior 0.1 0.5 0.7 17.4 6.8 24.2 1.6 0.11 1.6 19.2 7.3 26.5 97.4 603 

Tota l  (I.7 0.7 1.4 7.7 I1.1 18.9 1).7 0.2 0.9 9.1 12.0 21.2 93.6 5,043 

~La necesidad sati.~fecha para espaciar se refiere a las mujeres que usan algún mótodo de planilícación fiuni[íary que respondieron que 
desean tener más bijos o están indecisas al respecto. La  necesidad sati¿fe«ha para Ihnitar se refiere a aquellas mujeres que están usando 
y que no desean más hÖos. 
2La demanda total incluye muieres actuahnente embarazadas o amcnorrdícas tlue qtLedaron enab:n azadas mientras usaban un método (falla 
de método) 
~[(Necesidad satisfecba)+([a[la de método)]_[dctí]anda total t 
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Cuadro 6.6 Necesídad y demanda de servicios de plani['icaci6n familiar para muje res  en  unión,  por característícas seleccionadas 

Porcentaje de muje res  en  un i6n  con necesidad insatisl~cha y necesidad satisl~cha de planíficaci6n familiary demanda total de planificacíón 
familiar, por características selcccionadas, Colombia 1995 

Características 

Necesidad satisfecha Porcentaje 
Necesidad insalisfecha (Uso de m6tt~dtls) I Falla de tn~lodos: Demanda total de 

demanda Nfimero 
Pala Para Para Para Para • Para Para Para satJs- de 

espacíar limitar Total espaciar limilar Tt]nd espaciar limilar Ttllal espaciar limilar Tntal fecha 3 Mujeres 

E d a d  
15-19 13.2 3.0 16.2 36.(1 14.8 511.7 6.9 (1.4 7.3 56.0 18.2 74.2 78.2 293 
20-24 9.6 5.3 14.8 38.0 22.8 6(I.8 5.9 1.4 7.4 53.5 29.5 83.0 82.1 942 
25-29 3.5 4.8 8.3 28.(1 43.8 71.9 2.1 1.6 3.7 33.7 50.2 83.9 90.1 1,203 
30-34 1.7 4.5 6.2 19.1 59.0 78.1 1.0 1.3 2.3 21.8 64.7 86.5 92.9 1,153 
35-39 0.3 3.4 3.6 8.6 73.8 82.4 0.5 1.4 1.9 9.4 78.6 87.9 95.9 993 
40-44 0.0 5.8 5.8 4.1 74.4 78.5 0.1 0.6 0.7 4.1 80.8 84.9 '93.2 874 
45 49 0.0 4.2 4.2 1.6 62.6 64.2 0.0 0.1 0.1 1.6 66.9 68.6 93.9 639 

Zona 
Urbana 3.1 3.5 6.5 21.0 53.5 74.4 1.9 0.9 2.8 25.9 57.8 83.7 92.2 4,254 
Rural 3.4 7 . 1  10.5 14.2 52.9 67.0 2.0 1.7 3.7 19.6 61.7 81.3 87.0 1,843 

Región 
A0ántica 5.1 6.1 I I .3  14.9 49.5 64.4 1.4 0.4 1.9 21.5 56.1 77.6 85.5 1,514 
Oriental 2.5 3.0 5.5 20.9 53.5 74.4 2.6 1.5 4.1 26.1 57.9 84.0 93.4 1,077 
Central 1.8 5.1 6.9 19.3 54.8 74.2 1.9 1.4 3.3 23.0 61.4 84.3 91.8 1,493 
Pacífica 2.8 5.2 7.9 17.0 56.1 73.1 1.7 1.8 3.6 21.5 63.1 84.6 90.6 1,033 
Bogotá 3.3 2.5 5.8 24.2 53.6 77.9 2.4 0.5 2.9 29.9 56.7 86.5 93£3 981 

Subregión 
Guajira/Cesar/Magdalena 5.4 7.1 12.5 13.6 50.1 63.7 .2.1 0.2 2.3 21.1 57.4 78.5 84.1 4 3 7  
Atlántico/Cartagena 4.7 4.4 9.2 18.2 49.1 67.3 1.5 0.5 2.(1 24.5 54.0 78.5 88.3 611 
Bolívar(r) /Sucre/Cdrdoba 5.4 7.5 12.9 11.9 49.5 61.4 0.6 0.6 1.2 17.9 57.6 75.5 82.9 466 
Santander/N. de Santandcr 3.0 2.9 6.0 21.1 53.1 74.2 2.4 0.9 3.4 26.6 56.9 83.5 92.9 476 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 2.2 3.0 5.2 20.7 53.8 74.5 2.8 1.9 4.7 25.7 58.7 84.4 93.9 601 
Antioquia 0.7 4.5 5.2 19.2 56.9 76.2 1.2 2.3 3.5 21.1 63.8 84.9 93.9 334 
Mede[l/n 2.3 4.1 6.4 21.6 54.11 75.6 2.0 1.0 3.0 25.9 59.1 85.0 92.5 401 
Antiguo Caldas 1.0 5.6 6.6 19.5 58.1 77.6 1.5 1.1 2.6 22.0 64.8 86.7 92.4 369 
To[ima/Huila/Caquetá 3.1 6.2 9.2 16.9 50.8 67.7 2.6 1.4 4.0 22.5 58.4 80.9 88.6 388 
Cauca/Naríño 1.2 6.3 7.5 15.5 55.0 70.5 1.7 2.6 4.3 18.5 63.9 82.3 90.9 334 
Valle del Cauca 3.0 3.5 6.5 18.6 56.6 75.2 2.5 1.8 4.2 24.1 61.8 85.9 92.4 262 
Li toralPacíf ico 8.7 11.1 19.8 13.0 43.8 56.8 1.8 2.1 3.9 23.5 57.0 80.5 75.4 136 
Cali 1.5 2.7 4.2 19.2 62.4 81.6 I.I 0.9 2.(1 21.8 66.0 87.8 95.2 300 
Bogotá D.C. 3.3 2.5. 5.8 24.2 53.6 77.9 2.4 0.5 2.9 29.9 56.7 86.5 93.3 981 

Nivel de educación 
Sin educación 2.1 I I .0  13.1 4.4 53.6 58.0 1.4 1.2 2.6 7.9 65.8 73.7 82.2 317 
Primaria 2.8 6.4 9.2 12.6 57.8 70.4 1.4 1.4 2.8 16.8 65.5 82.3 88.9 2,634 
Secundaria 3.9 2.5 6.5 24.6 5(1.1 74.7 2.4 0.9 3.4 31.0 53.6 84.6 92.3 2,582 
Superior 1.9 1.8 3.8 30.3 46.9 77.1 2.6 0.5 3.1) 34.7 49.2 84.0 95.5 564 

Tota l  3.2 4.6 7.7 18.9 53.3 72.2 1.9 1.1 3.1 24.(1 59.11 83.0 90.7 6,097 

IIJt necesidad sati.~f«cha para espaciar se refiere a las mujeres que usan algtin método de planificación familiar y que respondieron que 
desean tener más hijos o están indecisas al respecto. L¢t necesidad snti¿f«cha para limitar se Icl'icl c a aquellas inujcres que están usando 
y que no desean más hijos. 
2La demanda total incluye inL(jeres actualmente embarazadas t) amenorteicas que qttedaroll elTl~arazadas mientras usaban un método (fa]la 
de método) 
3[(Necesidad satisl~eha)+(fillla de método)]+[demanda total] 
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En general, tanto la necesidad 
insatisjecha como el uso de métodos en 
Colombia se orientan hacia la limitación del 
número de nacimientos, pero los patrones 
por edad son diferentes: el uso de métodos 
para espaciar, al igual que la necesidad 
insatisfecha, disminuye con la edad, pero 
el uso para l imitar aumenta con ella. El 
resultado final es que la demanda total de 
planificación familiar  en Colombia com- 
prende el 83 por ciento de las mujeres 
unidas, con 59 por ciento para limitar y 24 
por ciento para espaciar. 

El menor  nivel de demanda (74 por 
ciento) se encuentra entre las mujeres de 
menor  edad (15-19 años), casi en su tota- 
lidad con propósitos de espaciar la familia. 
Solamente entre las jóvenes  de 15 a 24 años 
la demanda para espaciar supera a aquélla 
para limitar. En el Gráfico 6.3 se resumen 
los diferenciales en la demanda total de 
planificación familiar. La  demanda de ser- 
vicios es bastante uniforme a nivel de 
regiones y subregiones, si se exceptúa la 
costa Atlántica donde se encuentran los 
menores  niveles de demanda (inferiores al 
80 por ciento). 

G r á f i c o  6.3 
Demanda Total de Planificación Familiar 

por Zona, Región y Educación 
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Un indicador grueso del éxito alcanzado por los programas de planificación familiar se obtiene calculando 
el porcentaje de demanda satisfecha con respecto a la demanda total. En el Cuadro 6.6 se observa que el 91 
por ciento de la demanda total está satisfecha. El menor nivel de demanda satisfecha se encuentra en el Litoral 
Pacifico (el 75 por ciento de las mujeres en unión). 

6.3 Número Ideal de Hijos 

En las secciones anteriores se analiz6 el deseo futuro de 
más hijos, el cual obviamente,  estaba influenciado por el número 
de hijos ya tenidos. En la entrevista se preguntó además a cada mujer 
por el número ideal de hijos, independientemente de su situación 
actual; es decir, cuál sería el número de hijos que le gustaría tener 
si ella pudiera comenzar  de nuevo su vida repro.ductiva. 

Usualmente existe una alta asociación entre el número ideal 
y el real de hijos tenidos, especialmente cuando se analizan las 
respuesta de las mujeres de mayor  edad. Por una parte, las parejas 
que desean familias numerosas terminan con buen número de hijos; 
por otra, al responder en la encuesta a la pregunta correspondiente, 
las mujeres pueden ajustar su descendencia ideal a la real, en un 
proceso de racionalización. 

Cuadro 6.7 Número ideal de hilos 

Distríbución porcentual de mujeres por 
número ideal de hijos, Co[ombia 1990 y 1995 

NúlnCtO ideal ENDS-90 ENDS-95 

Ningun(i 2.5 2.3 
I hüo 8.9 10.0 
2 hijos 49.7 51.2 
3 hijos 21.8 20.6 
4 hijos 9.3 9.0 
5+ hüo 6.7 6. I 
No especificado 1.1 0.7 

Total 100.0 100.0 
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Es posible también que las mujeres con alta paridez sean, en promedio, de más edad que las que tienen 
familia pequeña; ésto no sólo debido al menor tiempo de exposición al riesgo del embarazo, sino también a 
los cambíos en las actitudes en las generaciones más jóvenes con respecto a la planificación familiar y a los 
roles de los miembros del hogar. En el Cuadro 6.7 se observa que en los 5 años anteriores a la ENDS-95 el 
promedio del ideal de hijos no ha cambiado mucho, pero la preferencia sigue concentrada en 2 hijos, preferencia 
declarada por el 51 por ciento. La in formación muestra que se va acentuando la preferencia por la familia menos 
numerosa; así, el porcentaje de mujeres que señala un ideal de 3 hijos o más ha disminuido ligeramente de 
38 a 36 por ciento. 

Cuadro 6.8 Número ideal y promedio ídeal de hiíos 

Distribución porcentual de mujeres entrevistadas por número ideal de hijos y promedio ideal para todas las mujeres y para las 
actuahnente en unión, según número de híjos sobrevivientes, Colombia 1995 

Ntimero de hijos sobrcvivientcs I 
Número ideal y 
promedio ideal 0 1 2 3 4 5 6+ Total 

Número ideal 
0 2.6 2.1 1.9 1.9 2.2 2.1 3.5 2.3 
l 11.6 16,5 7,4 7.4 6.2 3.9 3.3 l(I.0 
2 63.6 59.3 52. I 31.4 37.8 34.9 25.4 50.9 
3 15.9 17.1 25.0 36.9 10.9 20.3 21.4 20.9 
4 4.5 3.3 8.1 14.9 28.6 8.7 16.3 9.1 
5 0.9 0.8 2.7 3.3 5.2 17.3 4.4 2.7 
6+ 0.7 0.7 2.3 3.4 7.9 1 I.I 21.0 3.4 
Respuesta no numérica 0.2 0.2 0.4 0.8 1.2 1.7 4.7 0.7 

Total 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 I00.0 100.0 100.0 
Número 3,510 2,059 2,103 1,576 867 441 583 I 1,140 

Todas las mujeres 
Pronmdio ideal 2 2.1 2.1 2.5 2.8 3.2 3.4 3.9 2.5 
Número de mujeres 3,503 2,055 2,095 1,564 857 433 555 I 1,062 

Actualmente unidas 
Promedío ideal 2 2.1 2.1 2.5 2.8 3.2 3.5 4.0 2.7 
Número de mujeres 341 1,244 1,651 1,285 695 354 468 6,038 

qncluye eI embarazo actual 
2Excluye las mujeres que dieron respuestas no numérícas 

Según los resultados del Cuadro 6.8, el promedío ideal de hijos para todas las mujeres en edad fértil 
en Colombia es de 2.5, mientras para las mujeres en unión es de 2.7. Los promedios aumentan con el número 
de hijos sobrevivientes, incluyendo el actual embarazo, desde alrededor de 2 para las mujeres unidas sin hijos 
o con un hijo, hasta casi 4 para las que tienen 6 o más hijos. 

Los diferenciales en el promedio ideal de hijos por lugar de residencia y nivel de educación se presentan 
en el Cuadro 6.9 por edad de la mujer. En general, los promedios ideales aumentan con la edad de la mujer 
y disminuyen con el mayor nivel educativo. Existe una diferencia de casi un híjo entre las mujeres jóvenes 
y las de mayor edad (2.2 y 3.1 respectivamente). Igualmente, las mujeres de la región Atlántica todavía reportan 
los promedios ideales de hijos más altos en todas las edades. 
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Cuadro  6.9 Promedio  ideal de  hi[os por  edad según características seleccionadas 

P romed io  ideal de híjos para  todas las mujeres  entrevistadas,  según edad y caracterfsticas seleccionadas,  C o l o m b i a  1995 

Edad actual 

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

ZoDa 
Urbana 2.1 2.2 2.2 2.4 2,7 2.9 2.9 2.4 
Rural 2.3 2.5 2.6 2.9 3.4 3.4 3.8 2.9 

Región 
Atlántíca 2,4 2.5 2.7 3,0 3.2 3.4 3.9 2.9 
Oriental 2.2 2.2 2.2 2.6 3.0 3.1 3.3 2.5 
Central 2.1 2.2 2.2 2.4 2.9 3.2 3.0 2.5 
Pacífica 2.1 2. l 2.2 2.4 2.6 2.6 2.8 2.3 
Bogotá 2.0 2.0 2.2 2,3 2.4 3.0 2.6 2.3 

Subregión 
Guajir0YCesar/Magdalena 2.4 2.6 2.8 3. I 3.5 3.4 4.1 3.0 
Atlántíco/Cartagena 2.5 2.4 2.6 2.8 2.9 3. I 3.5 2.7 
Bolívar (resto)/Suci~/Córdoba 2.4 2.5 2.7 3.1 3,4 4.1 4.2 3.0 
Santander/N. de Santander 2.2 2.2 2.2 2.7 3.0 3.0 3.4 2,6 
Boyacá/Cundínamarca/Met a 2.1 2.2 2.2 2.5 2,9 3. I 3.1 2.5 
Antioquia 2.0 2.3 2.1 2.5 3.3 3.6 (2. l ) 2.5 
Medellín 2.0 2.0 2.1 2.3 2.5 2.7 2,9 2.3 
Antiguo Caldas 1.9 2.2 2.0 2.1 2.5 3.0 3.3 2.4 
Tolima/Huila/Caquetá 2.3 2.4 2.5 2.7 3.4 3.5 3. I 2.8 
Cauca/Nariño 2.2 2.2 2~5 2.6 3.1 2.7 2.9 2.5 
Valle del Cauca 2.0 2.1 1.8 2.4 2.2 2.5 2.6 2.2 
Litoral Pacífico 2.3 (2.2) (2.4) (2.6) (2.8) (2.8) (3.3) 2.5 
Cali 2.0 2.0 2. I 2.2 2.3 2.7 (2.6) 2.2 
Bogotå D.C. 2.0 2.0 2.2 2.3 2.4 3.0 2.6 2.3 

Nivel de educación 
Sin educación (2.3) (2.8) (2.7) 3.2 3.5 3.5 3.6 3.3 
Primaria 2.3 2.4 2.5 2.7 3.1 3,2 3.2 2.8 
Secundaria 2.1 2.2 2.2 2.4 2.6 2.8 2.9 2.3 
Superior 2.2 2.2 2.3 2.2 2.4 3, I 2.7 2.4 

Total 2.2 2.2 2.3 2.5 2.8 3.1 3.1 2.5 

Nota: Los  valores e n  paréntesis están basados en  25-49 casos sin ponderar  

6.4 Planificación de la Fecundidad 

Para cada hijo nacido en los cinco años anteriores a la encuesta (desde enero de 1990) y para el embarazo 
actual, cuando era aplicable, se preguntó a la mujer si ese embarazo, en particular, fue planeado, o lo hubiera 
deseado para algún tiempo posterior, o definitivamente fue un embarazo no deseado. A diferencia de la 
información ya presentada sobre deseo futuro de más hijos o tamaño ideal de la familia, las preguntas sobre 
fecundidad deseada se refieren al pasado y por lo tanto conllevan riesgos de memoria y de veracidad o de 
racionalización de la respuesta frente a hechos ya consumados y de trascendencia afectiva. Apesar de estas 
limitaciones, es posible obtener un indicador del grado de éxito logrado por la pareja en el control reproductivo 
en los años recientes. La información también es útil para calibrar el efecto sobre la fecundidad de la prevención 
de los nacimientos no deseados, aunque éstos probablemente estén subestimados. En el Cuadro 6.10 se presenta 
la distribución de todos los nacimientos ocurridos durante los cinco años antes de la encuesta, más los embarazos 
actuales, de acuerdo con las intenciohes reproductivas de la mujer al momento de embarazarse y según orden 
del nacimiento y edad de la madre al nacimiento. 

Se observa, a nivel global, que uno de cada cinco nacimientos no era deseaclo y la proporción aumenta 
rápidamente con la edad: más de la mitad entre las mujeres mayores de 40 años o cuando se trata de un embarazo 
o un nacimiento de orden 4 y mayor. Más de la mitad (54 por ciento) de las nmjeres que tuvieron hij os durante 
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los cinco años anteriores a la encuesta desearon tener su hijo en ese momento y al 24 por ciento le hubiera 
gustado tenerlo más tarde. Por otro lado, uno de cada tres primogénitos fueron concebidos involuntariamente, 
es decir, la mujer no quería hijos o quería pero más tarde. Si a los nacimientos ocurridos a madres que ya no 
querían más hij os se les suman aquéllos que hubieran querido ser diferidos, el 46 por ciento de los nacimientos 
de los cinco años anteriores a la encuesta no fueron deseados en el momento de la concepción, lo cual es 
consistente con los resultados sobre preferencias de fecundidad antes discutidos. 

Cuadro 6.10 Planificación de la t?cundidad 

Distribución porcentual de embarazos actuales y de nacimientos ca los cínco años que 
precedieron la encuesta por intenciones reproductivas de la madre, según edad de la madre 
al nacimiento y orden de nacimíento, Colombia 1995 

intención leproductiva 
al momento del embarazo 

Edad de la Número 
madre y orden Lo quería Lo quería No quería Sin infor- de 
de nacimiento entonces después más mación Total casos 7 

Edad 
15-19 58.6 35.1 6.2 0.2 100.0 1,005 
20-24 55£ 29.7 14.6 0.I 100.0 1,854 
25-29 54.8 21.7 23.3 0.2 100.O 1,402 
30-34 53.2 17.6 29.0 0.2 100.0 803 
35-39 49.1 6.1 44.8 0.0 100.0 442 
40-44 29.4 2.5 68. I 0.0 100.0 142 
45-49 18.0 0.0 82.0 0.0 100.0 8 

Orden de 
nacimiento I 
I 70.1 27.7 2.1 0.1 I00.0 1,994 
2 57.2 31.3 I 1.4 0.1 100.0 1,448 
3 46.5 23.0 30.4 0.1 100.0 957 
4+ 32.3 12.3 55.3 0.1 I00.0 1,260 

Total 54.4 24.4 21,1 0.1 lllll.0 5,658 

~EI embarazo actual se tíene en cuenta para la clasificación segdn el orden de nacimiento. 
2Nacimientos (5.(/50) + Mujeres actualmente embarazadas (608). 

6.5  T a s a s  d e  F e c u n d i d a d  D e s e a d a  

Con el fin de medir el impacto de los nacimientos no planeados sobre el nivel de la fecundidad, se 
puede calcular una tasa de fecundidad total considerando solamente los nacimientos deseados) Las tasas de 
fecundidad deseada del Cuadro 6.11 están basadas en los nacimientos ocurridos en los tres años anteriores 
a la encuesta, excluyendo el mes de la entrevista y se pueden interpretar como el nivel de fecundidad que 
teóricamente resultaría si todos los nacimientos no deseados pudiesen ser prevenidos. 

De ser así, la tasa de fecundidad total del país se reduciría en 27 por ciento (de 3.0 a 2.2) como se aprecia 
en el Cuadro 6.11. Las reducciones más notables (casi a la mitad, de 5.0 a 2.6) ocurrirían entre las mujeres 
sin educación y las residentes en el Litoral Pacífico, a niveles inferiores al de la población total en la actualidad 
(de 5.0 a 2.4). La reducción esperada entre las mujeres de la zona rural también es importante, alrededor del 
35 por ciento. 

IUn nacimiento se considera deseado si el número de hijos sobrevivientes en cl momento del embarazo era menor 
que el número ideal de hijos tal como lo informó la entrcvistada (véase R. E. Lighlbourne. 1985. Des(red Numbcr of 
Births and Prospects for Fertility Decline in 40 Countries. lnternational Family Plamdng Perspectíves 1 I (2):34-39). 
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El Gráfico 6.4 permite apreciar mejor las diferencias entre regiones. En la zona urbana la tasa de 
fecundidad total es 32 por ciento mayor, mientras en la rural es 54 por ciento más alta que la deseada. La región 
Pacífica presenta las mayores diferencias (50 por ciento mayor la tasa observada que la deseada), cuando en 
Bogotá la diferencia es de sólo 14 por ciento. En el Litoral Pacífico la tasa observada es el doble de la deseada; 
en Tolima/Huila/Caquetá, los Santanderes y el Valle sin Cali, la tasa observada supera a la deseada en más 
del 50 por ciento. 

Cuadro  6.11 Tasas de  fecundidad deseada 
observada  

Tasa de  fecundidad total deseada y observ~da para  
los tres años que  precedieron la encuesta,  por  
característ icas seleccionadas,  Co lombia  1995 

Tasa de 
fecundidad total 

Característica Deseada Observada 

Zona 
Urbana 1.9 2.5 
Rural 2.8 4.3 

Región 
Atlfintica 2.5 3.2 
Oriental 2.2 3.3 
Central 2.0 2.8 
Pacífica 2.0 3.0 
Bogotá 2.2 2.5 

Subregión 
Guajir a/Cesar/M agdalena 2.8 3.8 
Atlántíco/Cartagena 2.2 2.7 
Bolívar (r)/Sucre/Córdoba 2.4 3.3 
Santander/N. de Santander 2. I 3.2 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 2.3 3.3 
Antioquía 2.3 3.4 
Medellfn 1.8 2.3 
Antiguo Caldas 1.8 2.5 
Tolima/HuilígCaquetá 2.1 3.3 
Cauca/Narifio 2.5 3.6 
Valle del Cauca 1.6 2.5 
Litoral Pacífico 2.4 5.0 
Calí [.6 2.2 
Bogotá D.C. 2.2 2.5 

Nivel de educación 
Sin educación 2.6 5.0 
Primaria 2.6 3.8 
Secundaria 2.0 2.6 
Superior 1,6 1.8 

2.2 3.0 

Nota: Las tasas se calculmon a partir de los na- 
cimientos ocurridos a las mujeres de 15-49 años 
durante el período de 1-36 meses antes de la encuesta. 
Las tasas de fecundidad observadas son las mismas 
presentadas en el Cuadro 3.3. 

Gráfico 6.4 
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CAPíTULO VII 

MORTALIDAD INFANTIL Y EN LA NIÑEZ 

7.1 Introducción 

En la ENDS-95 se obtuvo la historia de nacimientos de cada una de las mujeres entrevistadas, en la 
que se averiguó el sexo, fecha de nacimiento, edad actual y la condición de sobrevivencia de cada hUo nacido 
vivo. En el caso de los nacidos vivos que fallecieron se registraba la edad a la que había ocurrido el deceso, 
con tres variantes: 

En días, para niños que murieron durante el primer mes de vida 
En meses, para los que perecieron entre uno y 23 meses 
En años, para los que fallecieron después de cumplir los dos años. 

Estos datos permiten calcular, para períodos determinados, los siguientes indicadores: 

Mortalidad neonatal: probabilidad de morir durante el primer mes de vida (MN) 
Mortalidad post-neonatal: probabilidad condicional de morir despues del primer mes de vida pero 

antes de cumplir el año (MPN) 
Mortalidad infantil: probabilidad de morir durante el primer año de vida (tq0) 
Mortalidad post-infantil: probabilidad condicional de morir entre el primero 

y el quinto aniversario (4ql) 
Mortalidad en la niñez: probabilidad de morir antes de cumplir 5 años (sq0). 

Al igual que las otras variables demográficas, la mortalidad está sujeta a errores de declaración. La 
confiabilidad de las estimaciones de la mortalidad depencle de los niveles de omisión de hijos que han fallecido 
al poco tiempo de nacer, especialmente cuando la defunción ha ocurrido bastante tiempo antes de la encuesta. 
Es importante, de igual manera, la calidad diferencial de la declaración de las fechas de nacimiento de hijos 
sobrevivientes e hijos muertos. Otro error que puede ocurrir es la declaración errónea de la edad al morir o 
de la fecha de defunción del hijo. 

En encuestas de otros países se ha observado una tendencia en las madres a redondear hacia "un año" 
(12 meses) como edad del hijo al morir, aún cuando el niño hubiera fallecido no exactamente a los 12 meses 
sino en meses próximos a esa edad. Este redondeo hace que en el mes 12 se produzca una concentración de 
defunciones. Cuando el traslado proviene de las muertes ocurridas a los I 0 u I I meses de vida, puede originarse 
una subestimación de la mortalidad infantil y la sobreestimación de la mortalidad post-infantil (entre los I 
y 5 años). En el caso de la ENDS-95 no hay e¥idencia de desplazamientos significativos de edades al fallecer 
de menores de un año hacia los 12 meses o más en las declaraciones referidas a los 5 años anteriores a la encuesta, 
aunque sí en períodos de referencia más antiguos (véase el Cuadro C.6 del Apéndice C). 

7.2 Niveles y Tendencias de la Mortalidad 

En el Cuadro 7. l se presentan estimaciones de la mortalidad durante los primeros cinco años de vida, 
calculada a partir de las historias de nacimientos y defunciones obtenidas en las entrevistas a mujeres en edad 
reproductiva. Las estimaciones se presentan para el total de la población para cinco quinquenios anteriores 
a la ENDS-95 y para las zonas urbanas y rurales sólo para los dos últimos quinquenios para evitar la presencia 
de errores no muestrales (véase el Apéndice C). Como la operación de campo tuvo lugar entre fines de marzo 
y fines de junio de 1995, los quinquenios de referencia comprenden básicamente parte de los años calendario 
1970-1975, 1975-1980, 1980-1985, 1985-1990 y 1990-1995. 
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Para  el período 1990-1995 la tasa de mortalidad infantil es de 28 deftmciones por mil nacidos vivos; 
la tasa de mortalidad neonatal es de 19 por mil, el doble de la tasa de mortalidad postneonatal (9 por mil). La 
tasa entre el año y los cinco años es de 8 defuncioaes por cada mil niños que cumplen el año. 

Como se aprecia en el Cuadro 7.1 y en el Gráfico 7. I, la mortalidad infantil en Colombia  ha venido 
s is temáticamente disminuyendo,  tanto en la zona urbana como en la rural: en el período 1970- 1975 (20-24 
años antes de la ENDS-95)  era de 54 por mil; entre 1975 y 1980 ( 15-19 años atrás) fu~ de 48 por mil; en el 
decenio 1980-1990, la tasa estuvo en 34 por mil; finahnente, como se obserwl en el Cuadro 7.1, en el decenio 
1985-1995, la tasa era de 31 por mil. 

Cuando desciende la mortalidad se espera que los riesgos tiendan a concentrarse en el pr imer  mes 
de vida, porque ellos provendrían fundamentalmente de razones congénilas; en cmnbio, las causas de las 
defnnciones después del pr imer  mes basta los I 1 meses son atribuiblcs a los condicionantes socio-económicos 
imperantes en los hogares y en su entorno. El país ha hecho esfuerzos importantes para disminuír  la mortalidad 
posmeonatal ,  lo cual ha incidido para que dos terceras partes de la mortalidad infantil se deban hoy en día 
a la mortalidad neonatal. ¡En el Cuadro 7. I se observa que en 1970-1975 la mortalidad postneonatal era más 
alta que la neonatal; en el período 1975-1980 las dos tasas se igualaron y, a partir de esta fecba, la mortalidad 
neonatal aumenta  más que la postnconatal hasta duplicarla en la última década. En la zona rural, sin embargo,  
la mortalidad perinatal no ha sufrido cambios  en los últimos 10 años. 

La tasa de mortalidad para los niños de I-4 años se ha reducido a una tercera parte desde 1970-1975, 
al caer  de 24 por mil hasta sólo 8 por mil niños en el período 1990-1995. Esta reducción ha ocurrido a pesar 
de un ligero incremento entre 1985-1990 y 1990-1995. 

Cuadro 7. I Mortalidad infantil y en la níñez para varios quinqtmnios por zona tic residencia 

Tasas de mortalidad infantil y en la niñez para varios qufiNuenios anteriores a la encuesta, según zona de 
residencia, Colombia 1995 

Mortalidad Morlalidad M o r t a l i d a d  Mortalidad M o r t a l i d a d  
Período y neonatal postnconatal I infanli l  poslinfantil en  la n iñez 

residencia (MN) (MPN) (lq0) (,Iql) (sq0) 

Total  
0-4 19 9 28 8 36 
5-9 22 l i  33 6 39 

10-14 19 15 34 12 46 
15-19 24 24 48 19 66 
20-24 26 28 54 24 77 

Z o n a  u r b a n a  
0-4 17 9 26 7 33 
5-9 19 12 31 5 35 

Zona  r u r a l  
0-4 22 10 32 9 41 
5-9 29 9 38 8 46 

Nota: Los hldicadorcs de nlorla[idad son. cstrictmncntc hablando, probabilidades tic morir calctdadas siguiendo los 
rroced imíemos estándar de tan as de mortalidad. Para cada rcríodo calendario se t abul ah las inueacs y los años-pe rsona 
de exposición para los siguientes intervalos de ed ad en meses: 0. 1-2.3-5.6- I I. 12-23.24-35.36-47 y 48-59. para luego 
calcular probabilidades de sobmvivencia en cada intervalo. Fi nahncntc se calculan [~~ in~obahilidadcs de motirmulliplicm~do 
las respectivas probabilidades de sobrevivir y restando de 1. Las t asas no se mucswan si cslán basadas en menos de 250 
casos (personas cxpucstas) en cada intervalo. El mes de la c nlrcvista se excluye de los cålculos. U na descripción detallada 
del mdtodo para calcular las probabilidades de morir sc encuentra en S,O. Rulstcin. 1984. h!filnt and Chihl Mortalio': 
Lerels. Trends and Demographí« D~O-erentials. Rey. dd. WFS Comparative Sludies No. 43. Voorburg. Netherlands: 
Intcmational Slatistical Institule. 
Las tasas están exrresadas en defunciones por I000 nacidos vivos, excerlo la tasa de mortalidad postin fantil, la cual 
se expresa en defunciones )or 1000 niños que cmnplier&l 1 año. 
Calculado como la diferencia entre la tasa le mortalidad infi til y I c tal 
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7.3 Diferenoiales de la Mortalidad 

Para el análisis de los diferenciales de la mortalidad 
es recomendable ampliar el período de refe- rencia hacia 
Ios 10 años anteriores a la ENDS-95 (1985-1995), debido 
a que el tamaño de la muestra es insuficiente para propor- 
cionar estimaciones confiables para un período de 5 años 
en algunas de las características estudiadas; aún así, varias 
de las estimaciones siguen siendo débiles. Por esta razón, 
las cifras que se presentan en los Cuadros 7.3 y 7.4 deben 
ser tomadas sólo como indicativas de los desniveles exis- 
tentes entre los diversos grupos socio-demográficos anali- 
zados, sobre todo en lo referente a las subregiones. En este 
caso deben también tenerse en cuenta los errores de 
muestreo del Apéndice B. 

En el Cuadro 7.3 se presentan los diferenciales de 
Ia mortalidad infantil, de acuerdo con algunas carac- 
terísticas del niño o de su madre en el momento del 
nacimiento. La TMI es 30 por ciento mayor para Ios niños 
que para las niñas, sea que se trate de la mortalidad 
neonatal o perinatal. Así mismo, resulta mayor para los 
hijos de madres menores de 20 o mayores de 40 años. Entre 
mayor sea el orden del nacimiento, más alta es la mortali- 
dad infantil; ésto es especialmente cierto para la mortali- 
dad perinataI, ya que el riesgo de mortalidad neonatal es 
similar para los niños hasta el orden sexto. La duración 
del intervalo con el nacimiento anterior es muy importante: 
entre menor sea el intervalo, mayor es la TMI; los 
intervalos de 4 o más años ?rotegen más al niño que 
aquellos de menos de dos años de duración. La TMI es 
muy alta para los niños que, según la declaración de la 
madre, eran muy pequeños al momento del, naci miento. 
Cuando la madre no recibe atención prenatal o durante el 
parto la tasa es de 54 por mil, en tanto que si han recibido 
atención durante los dos eventos la tasa se reduce a 22 por 
mil: 

Los resultados por residencia y nivel de educación 
se presentan en el Cuadro 7.4. Para el país, la TMI del 
período 1985-1995 es de 31 por rfiil, la urbana de 28 por 
mil y la rural 36 por mil. En las capitales departamentales, 
la TMI es más alta que en las otras cabeceras municipales. 
La TMI es de 39 por mil en la región Pacífica, bási- 
camente por la mortalidad tan alta (61 por mil) del Litoral 
Pacífico, mientras en Bogotá es de 26 por mil. 

. Grá f i co  7.1 i 
Evolucion de la Mortalidad Infantil | 
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Cuadro 7.2 Evolución de la mortalidad infantil 

Tendencias de la mortalidad in~ntil en Colombia según 
varia~fuentes 

ENDS- ENDS- ENDS- 
Año 86 90 95 

1972 62 58 54 
1973 
1974 
1975 
1976 47 
I977 39 48 
1978 
1979 
1980 
1981 33 
1982 37 34 
1983 
1984 
I985 
1986 
1987 34 
1988 
1989 
1990 
1991 
1992 28 

Nota: Todas las lasas han sido calculadas con ¢1 método directo 

Los resultados corroboran que el factor más importante en la generación de los diferenciales de la 
mortalidad infantil es el nivel de educación alcanzado por las mujeres. Los hijos de mujeres con educación 
primaria presentan una tasa casi seis veces más alta que la de los hijos de mujeres con educación superior. 
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Gráfico 7.2 i 
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Cuadro 7.3 Mortalidad infantil y en la niñez por características demográficas 

Tasas de mortalidad infantil y en la niñez para los diez años anteriores a la encuesta, por características 
demográficas seleccionadas, Colombia 1995 

Característica 

Mortalidad Mortalidad Mortalidad Mortalidad Mortalidad 
nconatal postneonata[ t infantil postinlhntil en la niñez 

(MNN) (MPN) qqo) (4ql) (sqo) 

Género 
Niño 23 12 35 7 42 
Niña 18 9 27 7 33 

Edad de la madre 
<20 27 I 1 39 6 48 

20-29 21 10 30 8 38 
30-39 15 I 1 26 5 30 
40-49 (29) (8) (37) (0) 37 

Orden de nacimiento 
Primer hijo 21 5 27 6 32 
Segundo o tercero 21 10 31 6 36 
Cuarto a sexto 21 15 36 12 48 
Séptimo o mayor 13 23 36 6 42 

Intervalo entre naeimien- 
tos 

<2 años 24 20 44 I I 55 
2-3 años 16 13 29 6 35 
4+ años 20 7 26 4 30 

Atención médica 
prenatal y del parto 2 
Ninguna atención (34) (21) (54) ND ND 
Prenatal o parto 23 21 44 ND ND 
Prenatal y parto 16 6 22 ND ND 

Tamaño al nacer 2 
Muy pequeño (53) (I 3) (65) ND ND 
Pequeño I 0 8 18 ND ND 
Promedio o grande 14 I 0 24 ND ND 

Total 21 10 31 7 37 

Nota: Véase la nota a[ Cuadro 7.1 para [os procedimientos de estimación. 
ND: Tasa no disponible 
( ): Tasa basada en menos de 500 casos (personas expuestas). Todas las demás tasas están basadas en 
probabilidades calculadas para intervalos con más de 500 casos (personas expuestas). 
~Calculada como la diferencia entre la tasa de mortalidad inlhntil y la neonatal 
2Tasas para los cinco años antes de la encuesta. 

7 . 4  G r u p o s  d e  A l t o  R i e s g o  R e p r o d u c t i v o  

C o n  el  fin de  s in te t i za r  los d ive r sos  aspec tos  antes  p resen tados ,  el e s tud io  de  la  m o r t a l i d a d  t a m b i é n  

p u e d e  e m p r e n d e r s e  a t r avés  de  las ca t egor í a s  de  al to r i e sgo  de  mor t a l i dad  en  la pob lac ión ,  no  s o l a m e n t e  desde  

e l  pun to  de  v i s t a  de  los n iños  nac idos  v ivos ,  s ino t a m b i é n  desde  el punto  de  v i s ta  del g r u p o  de  m u j e r e s  cuyos  

hi jos  se e n c u e n t r a n  en  ca t egor í a s  de  r i esgo  de  mor t a l i dad  en el  futuro.  El  C u a d r o  7 .5  c o n t i e n e  el  po rcen t a j e  

de  n iños  n a c i d o s  en  los ú l t imos  c inco  años  en g rupos  de  al to r i e sgo  d e ' m o r t a l i d a d  y el  po rcen t a j e  de  m u j e r e s  

en  un ión  en r i esgo  de  c o n c e b i r  un n iño  con al to r i esgo  de  mor t a l idad ,  según  ca t ego r í a s  de  r i esgo .  
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Cuadro 7.4 Mortalidad infantil y en la niñez por lugar de resídencia y nivel de educación 

Tasas de mortalidad infantíl y en la niñez para los dicz años anteriores a la encuesta, por residencia y nível 

de educación, Colombia 1995 

Característica 

Mortalidad Mortalidad M o r t a l i d a d  Mortalidad M o r t a l i d a d  

neonatal postneonatal I infanti l  postínfantil en  la niñez 

(MNN) (MPN) (lqo) («ql) (sq0) 

Nivel de urbanización 
Zona Urbana 18 10 28 6 34 
Capítales de 700,000 y más 19 10 30 6 35 
Cap. de menos de 700,000 22 10 32 7 38 
Cabeceras de 5(/,/)00+ ( 5 12 27 7 33 
Cabeceras de 50,000- 13 10 24 5 29 

Zona Rul~l 25 II 36 8 43 

Región 
Adántica 21 13 34 8 41 
Oriental 17 6* 24* 3 26 
Central 18 12 30 7 37 
Pacífica 27 12 39 I 1 50 
Bogotå 19 7* 26* 6 32 

Subregión 
G uajira/Cesar/Magdalena 15 11 * 26 I 0* 36 
Atlånfico/Car~agena 21 16" 38 3* 40 
Bolivar(resto)lSucrelCdrdoba 26 10* 36 12' 47 
Santander/N, de Santander 26* 7* 33 3* 35 
Boyacá/Cundin anmrca/Met a I1" 5* 16 3* 19 
Anfioquia 19* I 0* 30 5* 35* 
Medellfil 13* 6* 18 5* 23 
Antiguo Caldas 30 16' 47 6* (52) 
TolimaJHuíla/Caquetá 13* 15* 27 10* 37 
Cauca/Nariño 29 9* 38 9 '~ 46 
Valle del Cauta (20) (8)* (28) (3)* (30) 
Litoral Pacífico (47) (14)* (61) (23)* (82) 
Cali (I 5) (I 7)* (32) ( I I)* (43) 
Bogotá D.C. 19 7* 26 6* 32 

Nivel de educación 
Sin educación 16 L I 27 22 48 
Prinmria 21 [ 5 37 7 43 
Secundaría 22 6 29 4 33 
Superior 7 0 7 4 11 

Total 21 l0 31 7 37 

Nola: Vease la nota al Cuadro 7. I para los procedimientos de esñmación. 
Las tasas de mm~alidad por subregiones deben mirarse con reserva ya que, como se puede ver en los Cuadros B.3.2 a 
B .3.6 del Apéndice B, tienen errores de muestreo muy grandes. Por cjclnplo los errores para la mortalidad infantil (Cuadro 
B.3.4) del Litoral Pacifico, Antioquia, Santandcres y Cali, Llevan a grandes intervalos de confianza. 
( ): Tasa basada en menos de 500 casos (personas expuestas). Todas las demás tasas están basadas en probabílidades 
calculadas para inlcrvalos con más de 500 casos (personas expuestas). 
*Esfimaciones cuyo error relativo es 30 por ciento o mayor (véase el Apéndice B). 
tCalculada como la diferencia entre la tasa de mortalidad infantíl y la neonatal 
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La razón de riesgo en la segunda coiumná del Cuadro 7.5 se define como el cociente de (I) la proporción 
de niños muertos entre aquéllos nacidos en una categoría específica de riesgo, y (2) la proporción de niños 
muertos entre aquéllos nacidos a mujeres en ninguna categoría de riesgo elevado, es decir, aquéllos para quienes 
la razón de riesgo es 1. 

Normalmente se consideran como de riesgo eleyado lo s nacimientos que presentan una o varias de 
las siguientes condiciones: 

La madre tiene menos de 18 años al momento del nacimiento 
La madre tiene más de 34 años al momento del nacimiento 
El intervalo intergenésico es menos de 24 meses 
El orden del nacimiento es mayor de 3. 

A pesar de que los nacimientos de primer orden presentan en muchas poblaciones riesgos elevados 
de mortalidad, no deben formar parte del "total en categorías de riesgo elevado" por considerarse como un 
riesgo inevitable, y en dichos casos tampoco se tienen en cuenta para calcular el denominador para las razones 
de riesgo. En la ENDS-95 los nacimientos de primer orden a mujeres entre 18 y 34 años (28 por ciento del 
total de nacimientos provenientes del 6 por ciento de las mujeres), sin embargo, no presentan riesgos elevados 
de mortalidad y se han incIuido por lo tanto para determinar la razón de riesgo unitaria. 

El 45 por ciento de los nacimientos de los últimos cinco años ocurrió en condiciones de alto riesgo 
de mortalidad infantil. Si se descuentan los nacimientos a mujeres mayores de 34 años los cuales en Colombia 
no presentan riesgos elevados de mortalidad, la proporción de nacimientos en categorías de riesgo elevado 
se reduce a 41 por ciento. Casi una tercera parte (31 por ciento) del total de los niños tiene un sólo factor de 
riesgo y 14 por ciento nacieron con riesgos combinados. Entre aquéllos que sólo tienen un riesgo, la mayor 
proporción (11 por ciento) es la de nacimientos con intervalo menor a dos años, cuyo riesgo es 50 por ciento 
mayor que quienes no están en ninguna categoría de riesgo. Sigue en importancia como categoría de riesgo 
los nacimientos de orden cuarto o mayor los cuales representan el 10 por ciento del total. 

Un 6 por ciento de los nacimientos tienen riesgos combinados por edad (madre de 35 o más años) 
y orden de nacimiento de 4 9 más, si bien los riesgos de mortalidad apenas están 31 por ciento por encima 
de los normales. Un 5 por ciento de los nacimientos, sin embargo, tienen riesgos de mortalidad casi cuatro 
veces los normales por haber nacido con intervalos menores de 24 meses y por ser de orden 4 o mayor. 

Tomando en cuenta la situación de edad, paridez y el tiempo transcurrido desde el nacimiento de su 
último hijo, se ha calculado la distribución de las mujeres según la categoría de riesgo en que serían clasificadas 
si quedaran embarazadas. Las mujeres se asignan a una categoría dada dependiendo de la situación en la cual 
se encontrarían en el momento del nacimiento del niño si éste fuese concebido en el mes de la entrevista. En 
la columna tres del Cuadro 7.5 entrarían las mujeres cuya edad actual es menor de 17 años y 2 meses pues 
ellas tendrían 18 años en el momento del nacimiento. De igual manera se clasifican las otras mujeres: aquéllas 
cuya edad al momento de la entrevista es más de 34 años y 3 meses, aquéllas cuyo nacimiento anterior ocurrió 
hace menos de 15 meses y aquéllas cuyo nacimiento anterior fué de orden 3 o superior. 

En el Cuadro 7.5 (y también en el Gráfico 7.4) se puede ver que el 46 por ciento de las mujeres 
actualmente unidas están en posibilidades de concebir hijos con alto riesgo de mortalidad. Estos niños tendrían 
una probabilidad 60 por ciento mayor de morir en el primer año de vida con respecto a aquéllos que no están 
en tales condiciones (razón de riesgo 1.00). Casi la tercera parte de estas madres están en riesgo por tener 35 
o más años y haber tenido tres o más hijos. 
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Cuadro 7.5 Categorías de alto ries~eo reproductivo 

Porcentaje de niños nacidos en los cinco años anteriores a la encuesta en categorías de riesgo 
ele»ado (le mortalidad y porcentaje de mujeres en unión a riesgo de concebir un hijo con riesgo 
elevado de mortaIidad, por categoría de riesgo, Colombia 1995 

Categoría de ricsgo 

Nacimientos en los 5 años 
anteriores a la encuesta 

Porcentaje 
Porcentaje de Razón de de mujeres 
nacimientos riesgo en unión ~ 

En ninguna categoría de riesgo elevado 55.2 1,00 54.1 

Total en categorías de riesgo elevado 44.8 1.58 45.9 

En una sola categoría de riesgo «levado 3L3 1.26 25.2 
Madre menor de 18 al nacímienlo (Edad<l 8) 6.6 i.28 0.5 
Madre mayor de 34 al nacimiento (Edad>34) 3.4 0.58 9.0 
Intervalo de nacimiento <24 meses (IN<24) 11.3 1.50 8.6 
Orden de nacimiento mayor de 3 (ON>3) 10.0 1.22 7.1 

En varias categorías de riesgo elevado ]3.5 2.32 20. 7 
Edad<18 & 1N<242 0.8 NIC 0.4 
Edad>34 & 1N<24 0.3 NIC 0.3 
Edad»34 & ON>3 5.7 1.31 I4.5 
Edad>34 & IN<24 & ON>3 1.4 1.48 1.1 
IN<24 & ON>3 5.3 3.72 4.3 

Total 100,0 NA 100.0 
Número 5,025 NA 6,097 

NA: No aplicable; NIC: Número insuficíente de casos para calcular la razón de riesgo 
tIncIuye las mujeres csteriIizadas 
ŒIncluye las categorías combinadas edad<]g y ON>3 

Gráfico 7.4 
Mujeres y Niños en Categorías 

de Riesgo Elevado de Mortalidad 
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CAPíTULO VIII 

SALUD MATERNO-INFANTIL 

La ENDS-95 contiene una cantidad apreciable de información sobre aspectos relacionados con la salud 
I 

materno-infantil que permiten llenar, en parte, el vacío. En este capítulo se presentan los resultados referidos 
a temas tales como: la atención prenatal y asistencia durante el parto, la cobertura de las vacunas y la prevalencia 
y tratamiento de ciertas enfermedades, especialmente la diarrea e infecciones de las vías respiratorias. El objetivo 
básico es el de identificar los grupos más vulnerables y así contribuir para la planificación de los programas 
de salud materno-infantil. La situación nutricional de los niños y de las madres se discute en el Capítulo IX. 

8.1 Atención Prenatal  y Asistencia en el Parto 

La cobertura y calidíad de la atención prenatal y durante el parto constituyen factores estrechamente 
ligados a la salud materno-infantil y son, por lo tanto, elementos que deben ser tomados en cuenta al evaluar 
la situación general de salud del país. En ENDS-95 se averiguó, para los h~.cimientos ocurridos en los cinco 
años precedentes a la encuesta, si la madre había recibido el toxoide antitetánico y si había tenido atención 
prenatal y durante el parto, al igual que el sitio de ocurrencia del parto. 

Atención Prenatal 

En el Cuadro 8.1 se aprecia que casi 80 por ciento de las mujeres que tuvieron hijos durante los 5 años 
anteriores a la encuesta tuvo asistencia médica durante el embarazo y 3 por ciento fué atendida por enfermera. 
Menos del uno por ciento fué atendida por comadrona y 17 por ciento no tuvo asistencia (véase Gráfico 8.1 ). 

Las diferencias de atención prenatal por personal de salud según zona de residencia son importantes. 
En la zona rural la tercera parte (29 por ciento) de las madres no fu~ atendida durante su embarazo. Las menos 
atendidas pertenecen a las regiones Pacífica y Atlántica, en tanto que en B ogotá 93 por ciento tuvieron asistencia 
médica. La mayor atención la tuvieron las mujeres entre los 20 y los 34 años de edad, con más de educación 
secundaria. Entre menor sea el orden del nacimiento más alta la proporción de mujeres con atención médica. 

Información de la ENDS-95 no incluida en el Cuadro 8.1 muestra qt~e las mujeres tuvieron casi siete 
visitas prenatales, habiendo ido a la primera consulta en promedio a los 3 meses de embarazo. El 71 por ciento 
de las mujeres tuvo 4 o más visitas prenatales y el 76 por ciento realizó la primera visita durante los 6 primeros 
meses; 6 por ciento en los meses sexto o séptimo y sólo 1 por ciento en los dos últimos meses del embarazo. 

Toxoide Antitetánico 

Como parte de la información sobre las condiciones de salud de los niños de las mujeres entrevistadas, 
se preguntó a las madres si ellas recibieron vacuna contra el tétanos durante la etapa gestacional y el número 
de veces durante ese embarazo. Las condiciones de higiene e inmunización que rodean el parto, sobre todo 
en lo que se refiere a los instrumentos utilizados para el corte del cordón umbilical hacen necesaria la aplicación 
de la vacuna antitetánica durante la gestación, para prevenir al niño de contraer el tétanos neonatal al momento 
del alumbramiento. Por estas razones es importante identificar los grupos de riesgo para orientar las campañas 
y reducir así la morbi-mortalidad infantil. En el Cuadro 8.2 se presenta la información de acuerdo con el número 
de dosis para grandes grupos de edad, por orden de nacimiento, zona, región y subregión y nivel de educación. 
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Cuadro  8.1 Cuidado prenatal por  características seleccionadas 

Distr ibución porcentual  de nacimientos  en  los cinco años que precedieron la encuesta,  por tipo de  cuidado prenatal ,  
según  características seleccionadas,  Co lombia  1995 

Típo de cuidado prenatal ~ 

Sin  Número  
Ent~rmcra /  Coma-  infor- de  

Característ íca Médico  Partera d rona  Nadie maci6n Total  nacímientos  

E d a d  de  la m a d r e  
al nac imien to  

<20 75.8 3.5 
20-34 81.4 2.8 
35+ 74.0 3.4 

O r d e n  de nacimient«J 
I 88.2 2.3 
2-3 81.5 3.1 
4 5 71.1 3,2 
6+ 48.2 4,3 

Zona  
Urbana 87.2 2.4 
Rural 65.9 3.9 

Región 
Atlántica 76.7 1.9 
Oriental 83.5 2.0 
Central« 77.3 4.3 
Pacífica 73.0 4.9 
Bogotá 92.7 1.3 

Subregi6n 
Guajira/Cesar/Magdalena 66.7 3.7 
Atlántico/Cartagena 89.6 0.4 
Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba 72.7 1.8 
Santander/N. de Santander 84.1 2,1 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 83.1 1,9 
Antioquia 73.1 4,4 
Medellín 91.5 3,9 
Antiguo Caldas 83.9 4,8 
Tul(ro'a/H uila/Caquetå 63.0 4.2 
Cauca/Nariño 70.0 3.5 
Valle del Cauca 75.9 10.1 
Lítoral Pacífico 57.6 2.4 
Calí 87.7 4.6 
Bogotá D.C. 92.7 1,3 

Nivel de  educación 

0.5 19.9 (1.4 100.0 914 
0.1 15.3 0.5 100.0 3,591 
L .0 21.6 (1, I 100.0 545 

0.2 8,8 0.5 100,0 1,779 
0.2 14.8 0.4 100.0 2,140 
0~3 25.4 0.0 100.0 702 
L .4 45.2 0,8 100.0 429 

0. I 9.8 0.4 100.0 3,232 
0.6 29.2 0.4 100.0 1,817 

0.3 20,8 (1.3 100.0 1,325 
0. I 14,0 0.3 L00.0 913 
0.4 17,7 (1.3 100.0 1,239 
0. I 21,2 0.8 100.0 903 
0.5 5.0 0.4 100,0 671 

0.7 28.9 0.0 100.0 433 
0.0 9.1 0.9 100.0 469 
0.2 25.3 0.() 100.0 423 
0.2 13, I 0.5 100.0 396 
0.0 14.7 0.3 100.0 517 
0.0 22.4 0.0 100,0 289 
0.0 4.4 0,2 100.0 332 
0.0 10.4 (/,9 100.0 257 
1.4 31.4 (1.0 L00.0 361 
0.4 25,6 0.4 L00.0 332 
0.0 12.9 I. L 100.0 L 79 
0.0 37.7 2.4 100,0 175 
0.0 7.7 0.0 100.0 216 
0.5 5.0 0.4 100.0 671 

Sin educación 42.0 5. I 0.0 52.2 0.8 100.0 262 
Prímaria 70.3 3.8 0.6 25.1 0.3 100.0 2,236 
Sectmdaria 905 2.2 0. I 6.7 0.5 IO0.O 2.196 
Superior 98.2 0,9 0.0 0.3 0.7 100,0 356 

Tota l  79.6 3.0 1).3 16.8 (1.4 100.0 5,ó50 

Nota: Las estimaciones se refíeren a los nacimientos en el per íodo de 0-59 meses que precedieron la encuesta, inchLy6ndose 
así [os nacidos en el mes de la entrevista. 
~Si la entrevistada mencionó más de una fuente de atención, se considera sólo la más calificada 
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Cuadro 8.2 Vacuna contra el toxoide teiánico por características seleccionadas 

Distribución porcentual de nacimientos en los cinco años que precedieron la encuesta, por número de va- 
cunas contra el toxoide tetánico durante el embarazo, según características seleccionadas, Colombia 1995 

Ñúmero de vacunas contra el tétanos 

Dos No sabe/ Número 
Una dosis Sin intor- de 

Característica Ninguna dosis o más mación Total nacimientos 

Edad de la madre 
al nacimiento 

<10 18.4 23. I 57.4 I .',7 I t~).O 914 
20-34 18.3 23.5 57.2 1.0 [ 00.0 3,59 I 
35+ 24.0 25. I 50. I 0.7 [ 00,0 545 

Orden de nacimiento 
I 18.4 20.8 59.7 I. I 100.0 1,779 
2 3 17.7 24.6 56.8 (}.9 I tX).0 2,140 
4-5 21.3 25.5 52,7 {3.5 I 9A).0 7{)2 
6+ 23.2 27.7 47.3 1.7 I ti0.0 429 

Zona 
Urbana 19.6 22.8 56.5 l.l I t)0.0 3,232 
Rural 17.8 25. I 56.4 0.8 100.0 1,817 

Región 
A0åntica . I 1.2 19.7 68.4 0.7 100.0 1,325 
Oriental 21.7 26.4 51.2 0.7 I tX).0 913 
Central 13.2 24.6 6t).5 [ .7 100.0 1,239 
Pacífica 15.4 24.7 59.2 0.8 100.0 903 
Bogotå 45,8 24.3 28.9 1.0 1(~).0 671 

Subregión 
G uajíra/Cesar/Magda[cna 14.3 23.8 60.7 1.2 100.0 433 
Atlántico/Cartagena . 10.4 15.5 73.5 0.6 100.0 469 
B o l i v a r ( r e s t o ) l S u c r e / C ó r d o b a  . 8.9 20.4 7t).5 0.2 100.0 423 
Santander/Norte de Santander 13.5 22.3 :,«,5 0.7 100.0 396 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 28.0 29.5 a ~.~; 0.7 10O.0 517 
Antioquía 11.9 27.0 59.5 1.7 100.0 289 
Medeñín t2.2 23.3 62.1 2.3 100.0 332 
Antiguo Caldas 15.9 27.9 533 2.5 100.0 257 
Tolima/Huila/Caquetá 13.1 21.7 64.6 0.5 100.0 361 
Cauca/Nariño 19.5 25.3 54.9 t), 3 I IX).0 332 
Valle del Cauca 12.6 21.3 65.2 0.9 I tYO.0 179 
Litoral Pacífico 8.9 26.1 "62.4 2.6 100.0 175 
Cali I6.5 25.4 58.1 O.II 100.0 216 
Bogolá D.C. 45.8 24.3 28.9 1.0 I ~K).O 67 [ 

Nivel de educación 
Sin educación 29.0 26.2 44.1 0.8 100.0 262 
Primaria 17.6 25.9 55.6 0.9 100.0 2,236 
Secundaria 17.2 22.0 59.6 1.2 100.0 2,196 
Superior 30.4 17.8 51.1 0.7 100.0 356 

Total 18.9 23.6 56.5 1.0 100.0 5,050 

Nota: Las estimacíones se refieren a los nacimientos en los 0-59 meses que precedieron la encuesta, incluyéndose así 
los nacidos en el mes de la entrevista. 
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Cuatro de cada cinco mujeres recibieron el toxoide tetánico: a una de cada cinco le pusieron una dosis 
y a las tres restantes dos dosis o más (véase Gráfico 8.1). Las menos protegidas son mujeres con 35 años o 
más, con más de 4 hijos, de Bogotá y la región Oriental, y aquellas mujeres en los extremos de la escala 
educativa: sin educación o con educación superior. Aunque en 1995 Bogotá presenta 55 por ciento de madres 
a las que se les aplic6 la vacuna antitetánica, la más baja protección, se observa un incremento importante en 
el período quinquenal anterior a la encuesta, casi 4 veces mayor  que en la ENDS-90. 

Gráfico 8.1 
Atención Prenatal y Vacunación contra Tétanos para 

Madres de Niños Menores de Cinco Años I 
i 

l V A C U N A S  C O N T R A í  
= EL TÉTANO I 
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, . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  J 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  i 

A T E N C I O N  ! 
PRENATAL i 
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Otros Nadie 
Una dosis Ninguna 3% 17% 

24% ~ q% 

Dos o más Doctor 
57% 80% 

Lugar de Ocurrencia del Parto 

La información sobre el lugar de ocurrencia del parto para los niños nacidos en los cinco años anteriores 
a la encuesta se resume en el Cuadro 8.3 para características seleccionadas, incluyendo la presencia de visitas 
de atención prenatal. 

El Cuadro 8.3 permite apreciar que 77 por ciento de las mujeres tuvieron su s bij os en establecimientos 
de salud y 23 por ciento en la casa. Estas últimas son, especialmente, mujeres de Ia zona rural, con más de 
34 años, cuyo nacimiento era el cuarto o más, de la región del Pacífico, con menos de educación secundaria 
y con escasa o ninguna atención prenatal. 

Existen notables diferencias en la  prevalencia de partos domiciliarios, según lugar de residencia (43 
por ciento rural en comparación con 11 por ciento urbano). Donde más han acudido las mujeres a los servicios 
de salud es en las tres ciudades mayores: B ogotá (95 por ciento), Medellín (94 por ciento) y Cali (93 por ciento). 

Al igual que con la atención prenatal, los mayores contrastes en el lugar de ocurrencia del parto se 
encuentran según el nivel de instrucción: casi las dos terceras partes de las mujeres sin instrucción dan a luz 
en la casa en comparación con apenas 1 de cada 10 mujeres con secundaria. 
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Cuadro  8.3 Luga r  del parto por  características seleccionadas 

Distribución porcentual de  nacimientos  en  los cinco años que precedieron la encuesta, por  lugar 
del parto,  según características seleccionadas,  Co lombia  1995 

Característ ica 

Lugar  del parto 

No sabe/ Número  
Servicio En  la S in  in lbr-  de  naci-  
de  salud casa ' maciún  Total  talentos 

E d a d  de  la m a d r e  
al nac imien to  

<20 77.2 22.0 0.8 1 í)0.0 914 
20-34 78.2 21.3 0.5 It)0.0 3,591 
35+ 67.0 32.0 1.0 100.0 545 

O r d e n  de nac imien to  
1 89.3 10.3 0.4 100.0 1,779 
2-3 78.4 21.2 0.4 100.0 2,140 
4-5 63.3 35.8 0.9 100.0 702 
6+ 39.2 58.6 2.2 100.0 429 

Zona 
Urbana 88.5 1 I. I 0.5- 100.0 3,232 
Rural 56.0 43.0 0.9 100.0 1,817 

Región 
Atlántica 72.6 26.7 0.6 1011.0 1,325 
Oriental 80.6 [ 8.4 1.0 100.0 913 
Central 75.6 23.8 0.6 100.0 1,239 
Pacífica 66.8 32.5 0.7 100.0 903 
Bogotá 95.4 4.4 0. I 100.0 671 

Subreg ión  
Guajir a/Cesar/M agdalena 61.8 37.6 0.6 [ 00.0 433 
Atlántico/Cartagena 86.4 12.8 0.8 100.0 469 
Bolívar (rest o)/Sucre/Córdoba 68.4 31.0 0.5" 100.0 423 
Santander/Norte de Santander 83.5 14.9 1.6 I li0.0 396 
B oyacíí/Cu ndinamarca/M eta 78.4 21.2 0.5 100.0 517 
Antioquia 70.0 30.0 0.0 100.ti 289 
Medellin 94.3 5.1 0.7 100.0 332 
Antiguo Caldas 87.1 12.5 0.4 I tl0.tl 257 
Tolima/Huila/Caquetá 54.8 44. I 1.1 100.0 36 I 
Cauca/Nariño 53.4 45.8 0.8 100.0 332 
Valle del Cauca 88.5 11.5 0.0 I {10.0 179 
Litoral Pacífico 38.0 60.8 1.2 100.0 175 
Cali 92.6 6.6 0.8 100.0 216 
Bogotíí D.C. 95.4 4.4 0. I I (10.0 67 I 

Nivel de educación 
Sin educación 40.5 57.6 1.9 I li0.0 262 
Primaria 64.2 34.9 0.9 100.t) 2,236 
Secundaria 90.3 9.4 0.3 Ií)0.0 2,196 
Superíor 99.2 0.6 0 2  100.t) 356 

Visitas de  a tenc ión  
p rena t a l  

Ninguna 38.5 60.0 1.6 100.0 847 
1-3 visitas 65. I 34.2 0.8 100.0 632 
4+ visilas 88. I I 1.7 0.2 100.0 3,552 

Tota l  76.8 22.6 0.6 100.0 5,050 

Nota: Las estimaciones se refieren a los nacimientos ca el período 0-59 meses que precedíeron la 
encuesta, incluyéndose así los nacidos en el mes de la entrevista. 
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Tipo de Asistencia durante el Parto 

Con relación al tipo de atención durante el 
parto, la situación apenas ha mejorado ligeramente con 
respecto a 1990. Como se aprecia en el Cuadro 8.4, 
tres de cada cuatro mujeres tuvieron atención médica 
durante el parto (7 ! por ciento en 1990) y I 1 por ciento 
fneron atendidas por enfermeras.  La  asistencia por 
comadrona es del 8 por ciento, la de parientes del 5 
por ciento y sólo el uno por ciento no tuvo asistencia. 

La  atención médica en el parto la recibieron 
más las mujeres menores de 35 años, primíparas o con 
su segundo o tercer hij o, de las zonas urbanas, con más 
de educación secundaria. La enfermera prestó más sus 
cuidados en el parto de las mujeres 'más  viejas, con 
mayor  número de hijos, de la zona rural y con menor 
educación. 

La  atención por parte de comadrona es im- 
portante en la zona rural, en las regiones costeras ¥, 
a nivel de subregiones en Tolima/Huila/Caquetá y 
Cauca/Nariño.  Las diferencias por zona, región y 
educación en los niveles de atención profesional 
durante el embarazo y el parto se resumen en el 
Gráfico 8.2. 

Gráfico 8.2 
Atención Prenatal y del Parto por Médico 

según Zona, Región y J~ducación 
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8.2 Características del Parto 

Peso y T a m a ñ o  del Niño al Nace r  

Entre los niños nacidos en los últimos cinco años, el peso al nacer ,  de acuerdo con la declaración 
de la madre,  fué  normal (o niños que pesaron 2.5 kilogramos o más) para 64 por ciento. Apenas el 4 por ciento 
p e s ó m e n o s  de 2.5 kilos, si bien la tercera parte de las nmjeres no pudo declarar cuál había sido el peso (véase 
el Gráfico 8.3). Por supuesto, las que menos supieron son, ante todo, mujeres rurales, de baja educación; con 
más de 4 hÖos y de las dos regiones costeras. Se obserwl que a menor edad de la madre, a menor  orden del 
nacimiento y a mayor  educación de la madre, mayor  es el peso de los niños al nacimiento. 

En cuanto al t a m a ñ o  del n iño al nacer ,  8 por ciento de las madres afirmaron que era muy pequeño, 
13 por ciento lo consideraron más pequeño que el promedio y 79 por ciento piensan que era como el promedio 
o más grande. Estas últimas pertenecen más a la zona urbana, y a la región Atlántica; son mujeres de 20-34 
años, con secundaria y más, cuyos hijos son del orden segundo a quinto. 

N a c i m i e n t o s  po r  C e s á r e a  y Complicaciones del E m b a r a z o  

C o m o  se observa en el Cuadro 8.5, el 17 por ciento de los niños nació por operac ión  cesárea .  La 
proporción de niños de la zona urbana nacidos por cesárea duplica a los de la zona rural y e s  más común en 
Bogotá  y las grandes ciudades, entre mujeres que tienen edu«lción secundaria o más. 
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Cuadro  8.4 Tipo de  asístencia durante  el parto por características seleccionadas 

Díst r ibución porcentual  de  nacimientos  en los cinco años que precedieron la encuesta,  por  típo de  asistencia duran te  
el parto,  según características seleccionadas,  Colombia  1995 

Tipo de asistencia durante el parto ~ 
Número  

Enfen imra /  Coma-  Pariente/  de  naci-  
Característ ica Médico Partéra drona  Otro Nadie Total  mien tos  

Edad de 
la madre 

<20 73.2 14.2 
20-34 75.3 9.6 
35+ 64.2 12.3 

Orden de nacimiento 
I 86.8 6.9 
2-3 74.9 I 1.3 
4~5 60.0 13.1 
6+ 36.5 20.2 

Z o n a  
Urbana 86.2 6,6 
Rural 51.5 18.2 

Región 
Atlántica 69.7 [ 1.3 
Oriental 77.0 10.5 
Ccntral 72.7 14.4 
Pacífica 62.9 11.3 
Bogotá 93.8 2.7 

Subregión 
Guajira/Cesar/Magdalcna 56.4 19.9 
Atlåntico/Cartagena 86.5 3.2 
Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba 64.8 11.5 
Santander/Norte de Santander 78.0 11.3 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 76.2 9.8 
Antioquia 66.7 17.6 
Medellín 92.0 4.7 
Antiguo Caldas 83.3 9.6 
Tolima/Huila/Caquetá 52.3 24.2 
Cauca/Nariño 49.0 I 1.9 
Valle del Cauta  85.5 7,0 
Litoral Pacifico 33.4 70,1 
Cali 89.2 6,6 
Bogotá D C .  93.8 2.7 

Nivel de educación 
Sín educación 36.4 19.2 
Primaria 61.1 14.0 
Secundaria 87.1 7.9 
Superior 97.9 1.7 

Visitas de atención 
prena ta l  2 

Ninguna 34.9 
1-3 visitas 6i .9  
4+ visitas 85.2 

7.8 3.8 0.6 100.0 914 
7.9 5.6 I. 1 100.0 3,591 

14.0 6.6 2.9 100.0 545 

4.0 1.7 0. I 100.0 1,779 
7.5 5.2 1).7 100.0 2,140 

14.2 10.7 2.0 100.0 702 
23.4 12.7 6.9 100.0 429 

4.2 2.2 0.4 100.0 3,232 
16.3 I1,0 2.6 100.0 1,8[7 

13.5 4.3 0.7 100.0 1,325 
4.5 6.8 1.0 100.0 913 
5. I 5.3 2. I 100.0 1,239 

15.8 8.0 1.7 100.0 903 
1.0 2.2 I1,2 100.0 671 

18.3 3.9 0.6 100.0 433 
8. [ 1.4 0.4 100.0 469 

14.4 8.0 1.3 100.0 423 
3. I 6.8 0.6 100.0 396 
5.5 6.8 1.3 100.0 517 
5.6 8.8 0.9 100.0 289 
0.5 1.8 I.I 100.0 332 
3.2 2.5 0 6  L 00.0 257 

I (/.3 7,9 5.0 100.0 36 I 
20.8 16.2 1.7 100.0 332 

6.4 1.0 0.0 100.0 179 
32.4 7.8 5.1 100.0 175 

2.6 1.2 0.4 100.0 216 
! .0 2.2 (1.2 100.0 671 

28.6 I 0.7 4.4 100.0 262 
13.0 9.7 1.9 100.0 2,236 
3.0 1.3 11.3 100.0 2,196 
0.0 0.0 0.3 100.0 356 

2 I. I 23.9 15.3 4.5 100.0 847 
15.9 12.5 8.4 1.2 100.0 632 
7.4 4.2 2.5 0.4 100.0 3,552 

Tota l  73.8 10.8 8.5 5.4 1.2 100,0 5,050 

Nota: Las estimaciones se rcfieren a los nacimientos en el periodo de 0-59 meses que precedieron la encuesta, inc[uyéndose 
así a los nacidos en el mes de la entrevista. 
Isi la entrevistada mencionó más de una fuente de atención, se considera sólo la más calificada 
2Para 19 casos no se conoce el número de visitas 
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Cuadro  8.5 Características d d  parto: cesárea y peso y lalla ¿ti nacer  

Porcenta je  de  nacimientos  por  cesárea en los úl t ímos cinco años y distribución porcentual  según es t imación del peso y la 
talla al nacer  por  parte de la madre ,  según características seleccionadas. Colombia  1995. 

Característica 

P e s o  a l  n,'/ccr ' l 'amaño del niño al nacer 
Porcent:~ie 

de Mås Promedio 
nacimientos Menos 2.5 No sabe/ pequeño o mfis No sabe/ Número 

por de 2.5 kílos Sin Muy que grande que Sin infor- de 
cesárea kilos o más informaci6n pcqueñ~~ promedio promedio macíón niños 

Edad 
15-19 10.3 3.7 62.2 34.1 8.4 14. I 76.7 0.9 914 
20 34 17.5 4.6 65.4 30.0 6 9  11.9 80.2 1.0 3,591 
35+ 24.4 5.1 58.1 36.7 10.9 14.2 74.4 0.5 545 

Orden de nacimiento 
Primero 20.9 5.8 72.6 21.7 7.3 14.4 77.6 0.8 1,779 
2-3 17.9 3.8 65.6 30.7 7.0 • 1.4 80.7 0.9 2,140 
4 5 9.9 4.6 54.6 40.8 8.0 11,5 80. I 0.4 702 
6+ 6.9 2.8 36.0 61.2 II  .5 12.2 74.2 2.0 429 

Zona 
Urbana 
Rural 

20.7 5.3 73.6 21.1 6.1 12.2 81.0 0.7 3,232 
10.1 3.0 47.0 50.0 10.3 13.1. 75.3 1.2 1,817 

Región 
Atlántíca 15.6 2.9 46.0 51.2 6.2 I 1.9 81.5 0.4 1.325 
Oriental 16.2 4.4 74.9 20.7 7.7 12.6 78.6 I.l 913 
Central I6.1 3.8 73.0 23,2 9,9 10.7 78.8 0.6 1,239 
Pacífica I6.6 3.8 56.2 39.9 0.8 148 77.2 1.2 903 
Bogotá 22.5 9.9 78.7 I 1.4 7.0 14.2 77.3 1.5 671 

Subreg ión  
GuajirdCesa]/Magdalena 9.2 3.6 
Atlántico/Cartagcna 25,2 2,9 
Bolívar (r)/Sucte/Córdoba 115 2.1 
Santander/N. de Santandcr 17,8 4.0 
BoyacígCundinamarc, 'gMcta 15.0 4.8 
Antíoquia 9.6 4.0 
Medellín 19.8 2.3' 
Antiguo Caldas 23.3 6.6 
ToHma/Huila/Caqtmtá I2,7 3.1 
Cauca/Nariño 12.3 2.6 
VaI[c del Cauta  23. I 5.8 
Litoral Pacífíco 5.0 0.0 
Cali 27.0 7.3 
Bogotå D.C. 22.5 9,9 

Nivel de educación 
Sin educación 5,2 2.6 
[Mmatia 10.9 3.6 
Secundaria 20.3 4.6 
Superior 42.5 10.6 

Tota l  16.9 4.5 

46.6 49.8 5.1 12.5 81.5 0.9 433 
59.6 37.5 5. I I 1.5 83.0 0.4 469 
30.2 67.7 8.6 116 79,8 0.0 423 
82.8 13.2 7.7 9 0  82.6 0,7 396 
68.8 26.4 7.8 153 75.4 1.5 517 
73.7 22.3 I 1.5 9.2 79.3 0,0 289 
90.7 7.0 7.1 12.2 80.4 0.3 332 
78.6 14.8 12.3 9 0  78.3 0.4 257 
52.2 44.7 9.6 116 77.2 1.6 361 
36.9 60,6 10.7 18.1 69.8 1.4 332 
78.2 16.0 5.3 130  81.0 0.8 179 
41.6 58.4 2.2 12.5 82.5 2.7 175 
79.7 13.0 5 8  13.2 81.0 0.0 216 
78.7 I1.4 7.0 142 77.3 1.5 671 

27,3 70,1 12.2 144 71,8 1.5 262 
51.4 45.0 9,2 13.4 76.3 l, 1 2,236 
77.7 17.6 5.9 I l.l  82.4 0.7 2,196 
85,4 4. I 5. I 14.9 79.7 0.3 356 

64.0 31.5 7.6 12.5' 79.0 0.9 5,050 
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Gráf ico  8.3 
Caracter í s t i cas  del  Parto  p a r a  M a d r e s  de M e n o r e s  de Cinco  Años  

Peso al Nacer Tamaño al Nacer 

Sin información Menor que promedio 
31% Muy pequeño 13% 

0-2.5 Kilos 8% 
5% 

2.5+ Kilos Promedio o mayor 
64% 79% 

En el Cuadro 8.6 se detallan las complicaciones presentadas durante el parto para los nacimientos 
de los cinco años anteriores a la ENDS-95. Mientras 56 por ciento de los nacimientos ocurrieron con parto 
normal, 27 por ciento requirieron trabajo prolongado y 26 por ciento de los partos presentaron sangrado excesivo. 
Cinco por ciento presentaron infecciones vaginales y 2 por ciento tuvieron convulsiones. Para los partos de 
los niños que murieron durante el primer mes de vida, el parto prolongado, el sangrado excesivo y las infecciones 
vaginales se presentaron en proporciones más altas (45, 46 y 18 por ciento, respectivamente) que para los niños 
que sobre,¿ivieron o murieron más tarde. Para los niños que nacieron por operación cesárea, las complicaciones 
presentadas son similares a las de los nacimientos normales. 

Cuadro 8.6 Complicaciones durante el parto 

Porcentaje de los nacidos vivos en los últimos cinco años con complicaciones durante el parto, según características 
seleccionadas, Colombía 1995 

Característica 

Tipo de complicación 
Número 

Oh'a Nínguna de 
Parto Sangrado Infección Convul- com p)í- cmnpli- nací- 

prolongado excesivo vaginal siones caclon camon mientos 

Atención prenatal 
y del parto 
Ambas 27.7 24.7 4.7 1.7 6.2 55.0 3,795 
Prenatal solamente 18.6 25.5 2.9 2.5 I. I 61.0 372 
Parto solamente 30.0 33.8 5.9 3.2 4.6 50.3 492 
Ninguna atencíón 19.0 25.6 ' 7.9 3.7 0.7 65d 391 

Muerte neonatal 
No 26.3 25.4 4.7 2.0 5.2 56.1 4,975 
Si 44.5 46.4 18.2 5.4 9.5 32.0 75 

Parto por cesárea 
No 26.5 26.6 4.5 2.1 3.9 56.5 4,176 
Si 27.4 21.2 7.0 2.2 II .7 51.9 854 
Sin información 16.4 22.0 15.5 0.0 [ 0.8 73.3 19 

Total 26.6 25.7 4.9 2.1 5.2 55.8 5,050 

Nota: Las estímaciones se refieren a los nacimíentos en el período de 0-59 meses que precedieron la encuesta,, inc]uyéndose asi 
los nacidos en el roes de la entrevista. 

109 



8.3 Vacunación 

En la ENDS-95 se averiguó tambíén sobre la historia de vacunación de los niños nacidos a partir de 
enero de 1990. Se prestó atención a vacunas contra las enfermedades que configuran los principales cuadros 
de morbil idad infantil: tuberculosis (BCG), DPT (difteria, tosferina y tétanos), polio y sarampión. A las 
entrevistadas que tuvieron hijos nacidos vivos en ese período se les pidió mostrar  el carnet de vacunaciones 
de cada uno de ellos a fin de registrar las vacunas que el niño había recibido y las fechas en que habían sido 
administradas. Cuando la madre no tenía el carnet, o por algún motivo no lo mostraba, la encuestadora sondeaba 
cuidadosamente para saber si el niño había recibido las principales vacunas. Obviamente,  los datos captados 
por este último medio  son menos confiables por estar sujetos a posibles errores de memoria  y declaración. 

Para poder evaluar la situación reciente de la cobertura de las vacunaciones se presenta hi información 
para los niños de 12 a 23 meses. Se supone que a esa edad ya se deben haber recibido todas las vacunas 
recomendadas (BCG, tres dosis de DPT, tres dosis contra la polio y tina contra el sarampión) y se conocería 
la situación alcanzada en el pasado próximo. A partir de las lechas válidas consignadas en el carnet se pueden 
calcular los niveles de vacunación durante el primer a ro  de vida. 

En el Cuadro 8.5 se observa que 62 por ciento de los niños tenían carnet de vacunación en el momento  
de la encuesta; para el resto se confía en el reporte de la madre. La proporción de niños de un a ro  ( 12-23 meses) 
que fueron vacunados antes del aro,  de acuerdo con las fechas válidas consignadas en el carnet, es del 56 por 
ciento. 

Los programas de inmunización cubren a buena parte de los niños: 91 por ciento han recibido la BCG 
y 74 por ciento la del sarampióu. Casi todos han recibido hts primeras dosis de las vacunas múltiples de DPT 
y Polio (95-96 por ciento); las proporciones disminuyen a 73-74 por ciento para las terceras dosis. La tercera 
parte de los niños recibió la vacuna de polio en el momento del nacimiento. 

En el Cuadro 8.8 se presentan los niveles de vacunación por género y orden de nacimiento del n i ro  
y por tipo de residencia y educación de la madre. La información proviene tanto del carnet como de la madre 
y no es posible por lo tanto est imar los niveles durante el primer año de vida. Los totales son idénticos a la 
tercera fila del Cuadro 8.7. Como se puede apreciar, a mayor educación de las madres, mayores las proporciones 
de n i ros  vacunados. La proporción de niros  que han recibido todas las vacunas supera a la de las niñas, pero 
la diferencia es de sólo 7 puntos porcentuales. Lo propio se observa por zonas, estando la urbana 7 puntos 
porcentuales por encima de la rural. Por regiones la mayor  proporción se observa eta la Oriental (69 por ciento) 
y la menor  en Bogotá  y la región Atlántica (63 por ciento). 

En Medellín, Cali y el Lítoral Pacífico, hi totalidad de los niños recibió hi vacuna de BCG y las primeros 
dosis de DPT y de Polio. Los niños de Medellín y del Litoral Pacífico son quienes más han recibido las segundas 
y tetveras dosis de estas vacunas. En cambio las subregiones del Tolima/Hu il~dCaquetá, Cauc',dNaririo y algunas 
de la costa Atlántica; tienen la metaor cobertura de niños con todas las dosis. 

La información de los Cuadros 8.7 y 8.8 se refiere a los niños de año. El Cuadro 8.9 presenta la 
información para los niños de 12 a 59 meses.  Como se puede apreciar, las coberturas de niños de 1 a 4 años 
con todas las vacunas es de 51 por ciento. Es interesante observar que 90 por ciento (le todos los niños recibieron 
la vacuna contra la tuberculosis (BCG),  92 por ciento tienen la primera dosis (le DPT y 93 pot" ciento la pri mera 
de Polio. Las terceras dosis de las vacunas múltiples las han recibido 71 y 70 por ciento, respect¡wunente. 
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Cuadro  8.7 Vacunac íón  en  cualquier  m o m e n t o  y durante  el p r imer  año de vida 

Ent re  los n iños  de 12-23 meses,  porcentaje  con carnet de  vacunación revisado por  la entrevistadora y porcenta je  vacunado 
según  el carnet  o el i n fo rme  de la madre ,  por  m o m e n t o  de la vacunación,  Co lombia  1995 

Característica 

Porcentaje 
con 

cmnet  BCG 

Porcentaje de niños que ha recibido: Cobertura: 

Todas Número 
DPT DPT DPT Polio Polio Polio Polío Saraln- las va7 Nínguna de 

1 2 3 al nacer I 2 3 pidn cunas' vacuna niños 

Vacunación e n  

cualquier m o m e n t o  z 

Scgún carnet 6í.8 59.3 61.0 58.9 55.5 24.7 61.0 59.1 556  54.5 49.5 0.1 629 
Según la madre 38.2 34,1 35.0 290  21.8 8.5 35.9 31.4 21.1 29,6 16.0 2,1 389 
Cualquier fuente 100.0 93.4 96.0 88.0 77.4 33.2 97.0 90.6 76.7 84,I 65.5 2,2 i.018 

Vacunaeidn aníes 
d e  los 12 m e s e s  

Cualquier fuen(e ~ 61.8 91.2 94.6 85.7 74,1 32.9 96.[ 88.4 73.1 73.6 56.2 3.2 1,018 

Fechas completas NA 89.3 97.0 93.4 85,2 29.2 97.1 93.7 85.3 84.3 70.0 0.9 629 

NA: No aplicable ' 
~Excluyc polio al nacer 
2Porcentaies calculados con relación al total de niños (1,018) 
3Estimado asumiendo que, para cada vacuna, el porcentaje de vacunados durante el primer año entre niños sin carnet es igual al encontrado 
elltre los niños con carne[, 

Gráfico 8.4 Gráfico 8.5 
Vacunación contra Polio I y Polio 3 Vacunación Completa y contra el 

para Niños de 1 Año Sarampión para Niños de 1 Año 
por Zona, Región y Educación por Zona, Región y Educación 
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Cuadro  g.g V a c u n a c i ó n  por  características seleccionadas 

En t re  los niños de 12-23 meses,  porcentaje con carnet  de "vacunación revisado por la cntrevis tadora  y porcentaje  vacunado  
según el carnet  o el in forme de la madre,  por características seleccíonadas, Co lombia  1995 

Porcentaje de niños que ha lecibido: Cobertura: 

P~rcentaje Todas Número 
con DPT DPT DPT Polio Polio Polio Polío Salam- las va- Ninguna de 

Característica carnet BCG [ 2 3 al nacer 1 2 3 pión cunas ~ vacuna niños 

Género 
Masculino 6{3.7 95.7 97,2 90.0 79.4 33.0 98.6 92.9 803 86.3 68.7 1.2 536 
Femenino 63.0 90.8 94.6 85.6 75.2 33.3 95.2 88.1 72.6 81.8 62.0 3.3 482 

Orden de 
nacimiento 
1 68.6 94.5 96.9 91.8 85.8 38.5 973 91.9 83,q 89.2 74.1 1.8 349 
2-3 62.5 96.0 97.4 88.8 77.1 33.9 98.6 92.8 74.3 82.2 64.5 0.8 436 
4-5 54.0 90.2 95.4 86.0 69.8 25. l 97,6 88.2 74.7 86.7 58.8 1.8 158 
6+ 42.9 79.8 85.0 69.0 56,1 21) 8 84.6 76.5 60.4 66.2 45.6 I%0 75 

Zona 
Urbana 62.0 95.6 97,5 90.7 80.8 35.0 98.6 932 79.7 86.0 68.1 0.9 657 
Rtlral 61.5 89.3 93A 82.9 7 lA  29.8 94.1 85.9 71.1 80.8 60.8 4.5 361 

Región 
Atlånfica 60.4 90.9 95.0 87. I 79.2 20.4 96.3 88.3 78.9 79.5 62.7 2.9 264 
Oriental 60.8 92.4 96.2 88.4 78.9 4l.I 96.2 92.0 76.5 84.1 69.1 2.3 I95 
Central 66.9 94.3 95.9 888 78.8 45.9 95.9 89.4 737 86.4 67.1 3.0 231 
Pacífica 5%8 95.5 96.9 89.6 75,2 248 98.2 92.6 79.2 45,1 05,9 1£ 184 
Bogotá 62.7 951 96,3 85.4 72.3 360 99.4 92,2 743 88,0 62.6 0.0 143 

Sullregión 
Guajir~ffCesar/M agd. 56.8 87.3 92.3 82.7 75.1 17.2 94,2 87,0 79.1 77,6 61.9 5.8 78 
AtL/Caitagena 67.2 93.6 97.4 89,7 84.3 14.6 98.2 91.4 82.2 77.9 68.0 1.8 100 
Bolívar (r)lSucre/Córd. 55.7 91 (1 94.7 88.2 769 3(I.2 95.9 85.9 74.9 82.9 57.2 1.4 86 
Santander/N. de Sant. 52.1 93.5 980 90,6 810 40.7 98.0 91.8 80.1 85.0 7Y2 2.0 85 
BoyacS/CundJMeta 67.6 91.6 949 86.7 77.4 41.3 949 92A 73.7 83.4 65.9 2.6 110 
Aiitioquia 70.9 96.9 96.2 88,9 79.7 30.1 98.9 908 79.6 89.6 74.0 1,1 59 
Medeliín 73.2 100.0 [00.0 96.1 89.8 38.7 100.0 96A 84.5 90.9 75.3 0.0 61 
A~xffguo Caldas 69,8 955 100.0 90.6 76.z 725 988 92.7 74.4 89.7 65.6 0,0 58 
Tnlima/Huila/Caquetå 52.3 83.8 86.8 78.3 68.1 43.1 849 76,9 54,2 74.4 52.0 11.6 54 
Cauca/Nariño 52.5 91.3 95.0 81.6 60,7 18.3 96.6 89.3 787 82.4 51.6 3.4 70 
Valle del Cauca 71.5 93.2 93.2 91,1 79.2 24.3 97.3 91.1 77.2 83.4 71.8 2.7 33 
Litoral Pacífico 54.I 1000 100.0 98.1 87.7 36,3 100.0 98.1 79.4 96.2 79.4 0,0 39 
Cali 59.4 100.0 100.0 94.0 84.9 25.4 100.0 94.0 81.5 80.6 72.5 0.0 42 
Bogmá D,C. 62.7 95A 9n.3 88.4 72.3 36.0 99.4 92.2 74.3 88.0 62.6 0.0 143 

Nivel de educación 
Sín educación 48.9 78.1 83.5 745 62.0 25.6 88.9 77.8 63.6 64.8 47.0 9.6 51 
Primaria 59.2 912 95.1 82,6 70.8 30.7 95.9 8%5 70,5 80.2 59.6 3.4 439 
Secundaria 64.5 97.5 97.5 92.7 82.8 35.7 984 93.3 80.8 88.3 70.7 0.6 447 
SUl)mior 69.1 92,1 100.0 99.1 925) 37.1 10~.0 100,0 950 94.7 80.6 0.0 8i 

Total 1995 61.8 93.4 96.0 88.0 77.4 33.2 97.0 90.6 76.7 84.1 65.5 2.2 1,018 
Total 1990 58.3 81.9 89.8 79.2 63.9 --- 90.7 80.6 64.8 60.3 43.2 2.3 761 

NA: No aplicable; ND: No disponibl~ 
IExcluye polio al t~acer 
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El Cuadro 8.9 también permite estudiar 

si ha habido cambios recientes en la cobertura 

del programa de v~:cunación comparando la 

proporción de niños de diferentes edades que 

han recibido las vacunas antes de cumplir  un 

-año. Si se exceptúan la BCG y polio 2, la 

cobertura ha mejorado notablemente para todas 

las vacunas, al mismo tiempo que ha 

disminuido notablemente el porcentaje de níños 

sin ninguna vacuna. La cobertura para la tercera 

dosis de D P T  ha mejorado de tal manera que 

han aumentado l igeramente los niveles de 

retención de la primera a la tercera dosis. 

8 . 4  E n f e r m e d a d e s  R e s p i r a t o r i a s  

A g u d a s  

Junto con la diarrea y la desnutrición, 

la infección respiratoria aguda (IRA), 

especialmente la neumonía, constituye una de 

las principales causas de mortalidad en la 

infancia y la niñez en los países del Tercer 

Mundo. Por este motivo se considera impor- 

tante medir  su prevalencia  e indagar acerca de 

las medidas que las madres toman en presencia 

de esta enfermedad.  Para ello, en la ENDS-95 

se preguntó a las entrevistadas si sus hijos 

habían  tenido tos en las últimas 2 semanas. Para 

estos niños, se preguntó entonces si durante este 

episodio el níño había mostrado dificultad en 

respirar o lo hacía con rapidez, síntomas estos 

de infección respi ra tor ia  aguda del tracto 

inferior. 

"Cuadro 8.9 Vacunación en el primer año de vida entre menores de 
cinco años 

Entra los niños de 1 a 4 a cualro años, porcentaje para quienes la madre 
mostró el carnet a la entrevistadora y porcenlaje con vacunas de BCG, 
DPT, polio y sarampión durante el primer año de vida, según edad del 
niño, Colombia 1995 

Va(~tl[la 

Edad del Total 
niño ert meses de niños 

12-59 ' 
12-23 24-35 36-47 48-59 meses 

Mostrú carnet 
de vacuimción 61.8 46.8 43.2 37.7 47.6 

BCG 91.2 SS.S 90.5 88.1 89.7 

DI)T 
DPT [ 94.6 90.6 92.0 89.1 91.6 
DPT 2 85.7 84.9 84.7 82.1 84.4 
DPT 3 74. I 71.5 70.0 68.4 7 I. I 

Polio 
Polio 0 32.9 29,9 29.2 27.6 30.0 
Polio I 96.1 92.6 93.1 89,8 92.9 
Polio 2 88.4 86.9 88.6 84,7 87.2 
Polio 3 73. I 70.9 68.5 66.3 69.8 

Sarampión 73.6 73,3 62.6 62.4 68.2 

'f~)das las vacunas ~ 56.2 53.0 46.8 47.5 51.0 

Ninguna 3.2 5,7 6.6 10.5 6.5 

Número de níños 1,018 1,015 960 938 3,932 

Nota: La in[brmación proviene bien del carnet de vacunaciún o de la madre 
cuando no se obltlvo el carne1. Para los niños cuya inlbrmaci6n proviene 
de la madre, la propolvión de w~cunados durante el primer año de vida para 
cada vacuml se supuso igual a la de niños con carnet (véase el Cuadro 8.7). 
'Níños con vacunaci6n completa (i.e., aquéllos que han recibido BCG, 
antisarampionosa, tres dosis de DPT y polio I, polio 2 y polio 3). 

En el Cuadro 8.10 se presenta el porcentaje de niños menores de 5 años con infección respiratoria 

aguda y fiebre, durante las dos semanas anteriores a la encuesta. La primera se estima como la proporción 

de niños que tuvo tos y dificultad para respirar. Uno de cada cuatro niños tuvo IRA y 28 por ciento presentó 

fiebre. 

La  IRA y la fiebre se presentan más entre los niños de 6 a 36 meses, no observándose diferenciales 

importantes por sexo, orden de nacimiento, nivel educativo o zona de residencia. La menor prevalencia  de 

IRA se observa en la región Oriental y la mayor en Bogotá y la costa Atlántica. La región Central  y de Bogotá 

presentan altas proporciones de niños que tuvieron fiebre. A nivel de subregiones Cali tiene la proporción más 

baja de niños con infección respiratoria aguda. 

Los niños que tuvieron IRA y fueron llevados a servicios de salud sou principalmente los menores 

de'un año de edad, de menor  orden de nacimiento, del sexo masculino, de la zona urbana, residentes de B ogotá 

y la región Atlántica. 
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Cuadro  8.10 Infecciones respiratorias agtLdas por características seleccionadas 

Entro los nifios menores do cinco a~os, [)orconlajc quò estuvo ci][crlno con tos 
acompañada do respiración agitada diJral)t¢ las dos soiYlallaS quc precedieron la 
ei/cuesta; y entre  los niños cnforl'aOS, c[ porccntujc qtlC filo l levado a sitios 
especíl icos,  según característícas seleccionadas,  Co lombia  1995 

Potccnt:tje PoIcentajc 
dc niños llevado a Porcetmtic 
con tos y centros o de niños Número 

respiración proveedores con de 
Característíca agitada de salttd ~ liebre niños 

E d a d  del n iño  
en meses 

0-5 22,7 56.0 24.8 436 
6-1 I 29.9 64.8 37. I 523 

12-23 28.6 45.9 33.6 1,018 
24-35 24.7 43.6 27.9 1.015 
36-47 22.9 49.2 23.5 960 
48 59 18.0 41.0 22.6 938 

( ; énero  
Masculino 23.8 51.6 26.8 2,498 
Femenino 24.8 45.7 29. I 2.393 

O r d e n  de 
nacinl iento  

I 24.5 52, l 27.5 1,737 
2-3 23.4 50.8 26.6 2.075 
4-5 26.(1 43.6 30.4 675 
6+ 25.(1 32.9 31.9 403 

Z o n a  
UI bana 24.3 56. I 28.7 3,139 
Rural 24,3 35.4 26.3 1,75 I 

Región 
Attántica 26. I 54.7 25.5 1,276 
Oriental 21.2 43,6 26.5 89 I 
Central 24.0 47.7 30.7 1,200 
Pacífica 23.3 39.0 26.9 872 
Bogotå 26.7 55.7 30.7 652 

Subreg ión  
Guaj ir ídCesar/Magdalena 25.0 47.8 19.8 418 
Atlåntico/Cartagena 26.9 63.0 32.7 45 I 
Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba 26.3 51.9 23,3 406 
Santander/Norte de Santander 21.4 44.6 24,6 383 
Boyacá/CundinamarcdMeta 21. I 42.8 28,0 509 
Antioquia 19.9 41.2 31,3 285 
Medellfn 28.6 50.6 30. I 324 
Antiguo Caldas 23.3 49.3 26.3 245 
Tolima/i luíla/Caquetá 23.6 47.8 33.7 346 
Cauc~dNariño 29.2 34.3 29.8 320 
Vallc del Cauta 20. I 40.6 24.8 173 
Litot al Pacifico 28.2 29.5 27.4 166 
Cali 13.0 68.6 23.7 213 
Bogotá D.C. 26.7 55.7 30.7 652 

Nivel  de  educación 
Sin cducación 20.9 26.5 26.3 253 
Pi imaria 24.0 39.3 27.0 2.152 
Secundaria 25.0 56.2 29.0 2,133 
Superior 24.0 71.8 27.8 353 

27.9 4,891 Total  24.3 48.7 

Nota: Las esdmaciones se reficrcn a los nifios nacidos en el período tic 0-59 meses que 
precedieron la encuesta, inchtyéndose así los nacidos en el n l e s  tic kl entrevista. Los 
porcentajes no suman 100 por ciento por tratarse de respuestas nld[Iíp]es, 
thtcluye [~11111acíils. centro de salud y puesto de salud. Instituto Colombimlo de bis Segltros 
Sociales ISS, pero excluye promoloras. 
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8.5 Prevalencia y Tratamiento de la Diarrea 

Es un hecho generalmente reconocido que en los 
países del Tercer Mundo la diârre a es muy prevaleciente 
y constituye una de las principales causas de muerte en 
los niños. En América Latina se encontró que la diarrea 
es la causa más frecuente de muerte por infección entre 
los menores de cinco años (Chen y Scrimshaw, 1983). Por 
otro lado, se ha podido constatar que la terapia de 
rehidratación oral (TRO), ya sea la solución casera con 
azúcar, agua y sal o los sobres de rehidratación oral (SRO), 
constituyen un medio efectivo y barato de impedir' la 
muerte de los niños por deshidratación. 

Uno de los objetivos de ENDS-95 fue recolectar 
información sobre episodios de diarrea en las últimas dos 
semanas, entre los hijos actualmente vivos menores de 5 
años delas mujeres entrevistadas, y también acerca del 
tratamiento que recibieron los niños que habían sufrido 
algún episodio, bien haya sido con sobres de rehidratación 
oral, solución casera u otros tratamientos. 

Prevalencia de la Diarrea 

Según el Cuadro 8.11 la prevalencia de todo tipo 
de diarrea en las dos semanas anteriores a la encuesta es 
de 17 por ciento y la de diarrea con sangre es 2 por ciento. 
La diarrea se presenta más entre niños de 6-23 meses y 
menos en los de 36-59 meses. Aumenta con el orden del 
nacimiento, de las regiones Atlántica y Pacífica, de 
Antioquia, Atlántico, el Litoral Pacífico y Cauca/Nariño. 

En cuanto a las diferencias entre subgrupos 
poblacionales, se puede concluir del Cuadro 8.11 que se 
presentan diferencias marcadas en la presencia de la diarrea 
solamente según la edad del niño, el orden de nacimiento 
y la subregión de residencia. La diarrea afecta más a los 
niños que tienen entre 6 y 23 meses de edad (26 por ciento 
en promedio, 25 por ciento para los niños 12-23 meses) 
que a los menores de 6 meses (15 por ciento), a los de 
orden 4 y más (21 por ciento) y a los que viven en An- 
tioquia (23 por ciento), Atlántico/Cartagena (22 por ciento) 
y el Litoral Pacífico (21 por ciento). 

Prácticamente todas las variables investigadas en 
la ENDS-95 muestran diferencias marcadas según nivel 
de instrucción; sin embargo la prevalencia de la diarrea 
entre los hijos de madres sin educación y de las que tienen 
nivel superior apenas varía del 16 al 11 por ciento, 
respectivamente. 

Cuadro 8.11 Prewdencia de diarrea por características 
seleccionadas 

Entre los niños mertorcs de cinco años, porcentaje que tuvo 
diarrea y porcentaje que tuvo diarrea con sangre en las dos 
semanas que precedieron la encuesta, por características 
seleccionadas, Colombia 1995 

Característica 

Diarrea en las 
tiltimas 2 semanas 

Nií[nero 
Todo tipo Diarrea de 
de diarrea t con sangre niños 

Edad del niño 
en meses 

0-6 14.8 2.4 436 
6-I I 27.6 2.5 523 
12-23 25.3 2.2 1,018 
24-35 16,9 2.4 1.015 
36-47 9.5 0.8 960 
48-59 9. I 0.9 938 

G~nero 
Masculino 17.5 1.7 2.498 
Femeníno 15.8 1.9 2.393 

Orden de ,. 
nacimiento 

I 14,5 1.1 1,737 
2-3 16.3 1.6 2.075 
4-5 20.7 3.4 675 
6+ " 21.0 3.0 403 

Zona 
Urbana 16.4 1.6 3.139 
Rural 17.2 2.2 1.751 

Región 
Atlåntica 17.6 2.6 1,276 
Oriental 13.9 1.4 891 
Cenual 18.2 [ .2 1,200 
Pacífica 17.0 2. I 872 
Bogotá 15.4 1.4 652 

Subregión 
Guajira/Cesar/M agdalcna 15.5 2, I 4 [ 8 
Afiántico/Cartagena 22.1 2.9 45 I 
Bofivar (r)/Sucrc/Cúrdoba 14.7 2.6 406 
Santander/N. de Samander 13.0 1.3 383 
B oyacá/Cundinamarc«ffMeta 14.6 1.4 509 
Antioquia 23. I 0.8 285 
Medellúl 15.0 0.8 324 
Antiguo CaLdas 18.8 1.4 245 
Tofima/HuílJCaquetå 16.7 1.8 346 
Cauc,qNaríño 19.2 2.7 320 
Valle del Cauca 13. I 0.4 [ 73 
Litoral Pacífico 20.5 3.0 166 
Cali 14.3 2.1 213 
Bogotá D.C. 15.4 1.4 652 

Nivel de educación 
Sín educaciún 15.6 1.2 253 
Pd nlaria 18.2 2.4 2,152 
Secundaria 16.2 1.3 2,133 
Superior 10.8 1.0 353 

Ti)tal 16.7 1.8 4,891 

Nota: Las estimaciones se refieren a los niños nacidos en 
el período 0-59 meses que precedieron la encuesta, 
incluyéndose asi I~3s nacidog en el mes de la entrevista. 
t[ncluye diarrea con sangre 
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Conocimiento de las Sales de Rehidrataci6n Oral 

En Colombia,  como en la mayoría de los países latinoamericanos, se han llevado a cabo campañas  
para p romover  el conocimiento y uso de los sobres de sales de rehidratacíón oral, con un énfasis mayor  por 
las epidemias  del cólera. En la ENDS-95 se consideró importante evaluar ese conocimiento entre las madres 
de niños menores  de 5 años, que son aquéllas que más probablemente necesitarán recurrir a esa  terapia. Los 
resultados según residencia y nivel de instrucción de las madres-se presentan en el Cuadro 8.12. 

En el Cuadro 8.12 puede verse que 95.por ciento de las madres ha oído hablar de los Sobres de 
Rehidratación Oral (S RO), con proporciones que van del 90 por ciento entre las mujeres sin educación hasta 
99 por ciento entre las de nivel superior; tan solo en Cauca/Nariño el conocimiento es menor  al 90 por ciento. 

Tres de cada cuatro mujeres saben que durante los episodios diarréicos debe darse al niño mayor cantidad 
de bebidas y la mítad sabe que debe administrarse la misma cantidad de comída que antes de la diarrea. El 
conocimiento aumenta con el nivel educativo de la madre. Existe un 11 por ciento que cree que se deben dar 
menos líquidos y 14 por ciento que se debe dar la cantidad acostumbrada; al mismo tiempo, 42 por ciento piensa 
que debe darse menos comida y 7 por ciento que debe darse más comida que la acostumbrada. En Bolfvar 
(resto)/Sucre/Córdoba y en Cauca/Nariño existe mayor desconocimiento sobre la cantidad de bebidas que debe 
darse a los niños con diarrea y en Bogotá  y la región Central sobre las prácticas alimentarias durante la diarrea. 

Tratamiento de la Diarrea 

En el Cuadro 8.13 se detallan por eda~i sexo y orden de nacimiento, las características del tratamiento 
de la diarrea en Ias 2. semanas que precedieron la encuesta. Los.resu Itados por residencia y nivel de educación 
del niño se detallan en el Cuadro 8.14. 

Solamente 13 por ciento de los niños con diarrea no recibió ningún tratamiento. La tercera parte de 
los niños con diarrea requirió de los servicios de sahtd; al 45 por ciento lo torraron con SRO, al 8 por ciento 
le dieron suero preparado en casa y a la mitad alguno de los dos. A la mitad de los niños s e  les aumentó la 
cantidad de líquidos. 

Si se tiene en cuenta el lugar de residencia, los menores niveles de uso de SRO se encuentran en las 
zonas rurales. Por subreglon, en el V}dle del Cauca, el Litoral Pacifico y Guaj n'a/Cesar/Magdalena. Se puede 
concluir  que, salvo las variaciones indicadas, el uso de rehidratacíón oral para el tratamiento de la diarrea es 
relat ivamente alto en el país. 
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Cuadro 8.12 Conocimiento de los paquetes de SRO y prácticas alimenticias durante la diarrea 

Porcentaje de madres con nacimientos en los últímos cinco años que tienen conocimiento de los paquetes de SRO y porcentaje 

de madres con prácticas alimentícias específicas durante la diarrea, según característícas seleccionadas. Colombia 1995. 

Pgtrón de bebidas Pah'6n de comidas 

No sabe/ No sabe/ Número - 
Conoce Menos La misma Más Sin in- Menos La misma Más Sin in- de 

Característíca SRO bebidas cantidad bebida formación comida cantidad comida mación madres 

Edad 
15-19 89.8 19.7 18.3 58.8 3.1 39.1 45.3 14.0 1.6 278 
20-24 95.4 13.7 14.2 70.9 1,2 42.3 48.0 8.0 1.6 774 
25-29 97,4 7.2 12,3 80.2 0,3 39.7 54.0 5.4 0.9 777 
30-34 97.1 86 13.3 77.9 0.2 45.4 48.3 6,1 0.2 476 
35+ 94.3 9.5 16.3 73.3 0.9 51.5 44,1 3.6 0.7 385 

Zona 
Urbana 96.7 6.8 I 1.8 80.5 0.9 41.2 51.3 6.3 1.2 1,783 
Rural 93.2 1912 19.0 60.9 1.0 46.8 44.3 8.1 0.7 906 

Región 
Atlántíca 97.9 I 0. I 17.7 71.2 1.0 50.8 42.4 5.7 I. I 688 
Orienta[ 93.8 9.5 11.2 78.7 0.6 44.4 48.1 7.5 0.0 487 
Central 95.4 13.1 15.5 70.8 0.6 37,4 55.5 6.4 0.7 632 
Pacífica 92.8 12.5 14.2 71.7 " 1.6 44.3 46.7 8.0 1.0 482 
Bogotá 97.1 9.0 9.7 80.3 0.9 35.6 53.7 7.7 3.0 400 

Subregión 
G uajira/Cesar/Magdalena 97.5 8.4 21.4 69.3 0.9 49.5 44.0 5.7 0.7 224 
Atlántico/Cartagena 98.7 3.0 12.1 84.4 0.4 48.9 45. I 5.3 0.8 258 
Bolívar (r)/Sucre/Córdoba 97.4 20.6 20.6 56.7 2.li 54,6 37.2 6.4 "1.8 207 

Sanlander 94.9 4.1 I 1.3 84.[ 0.5 45.4 46.9 7.7 0 . 0 \  215 Santmlder/N. de 
B oyacá/Cundinamarca/Meta 93,0 13.8 I1.1 74.4 (l.7 43.6 49.(1 7.4 0.0 271 
Antioquia 96.5 19.1 18.6 62.3 0.0 45.0 50.8 4.1 0.0 145 
Medellín 97.8 9.6 19.4 ~9.5 1.4 32.9 63.9 1.8 1.3 178 
Antiguo Caldas 97.2 12.5 16.1 71.3 0.0 32.7 57.2 9.4 0.8 135 
Tolima/Huíla/Caquetá 90.7 12.2 8.6 78.6 0.6 39.4 49.5 10.6 0.5 174 
Cau ca/N arillo 89.7 21,7 17.7 5%7 2.9 43.2 461 9.4 . 1.3 179 
Valle del Cauca 95.2 7.4 13.0 79.1 0.5 45.2 50.9 3.2 0.8 99 
Lítoral Pacífico 92.6 13.1 18.5 68,4 0.0 45.3 40.4 13.4 0.9 88 
Cali 95.5 2.1 6.8 89.5 .I .5 44.4 48.8 6.0 0.7 117 
Bogotå D.C. 97, I 9.0 9.7 80.3 0.9 35.6 53,7 7.7 3.0 400 

Nivel de educación 
Sin educación 90.1 21.9 27.5 49.9 0.7 55.3 386 5.3 0.7 116 
Prhnaria 93.2 18.3 18.4 62,0 1.2 47.4 45.3 6.1 [.l 1,107 
Secundaria 97.5 4.9 10.5 83.8 0.8 40.5 50.3 8.2 1.0 1.248 
Superior 99.0 2.0 7.0 90.4 0.6 29,1 65. I 4.6 I. I 218 

Total 95.5 11.0 14.2 73.9 0.9 43.1 49.0 6.9 1.0 2,689 
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Cuadro 8.13 Tratamiento de díarrea por características demográficas 

Entre los menores de cínco años que tuvieron diarrea en las últimas dos semanas, porcentaje llevado a un servicio o proveedor 
de salud, porcentaje que recibíó terapia de rehidratación oral (TRO), porcentaje a quíenes se les aumentaron los líquidos, porcentaje 
que no recibió ni TRO ni se le aumentaron los líquidos y porcentaje que recibió otros tratamientos, según características demográficas, 
Colombia 1995 

Característica 

Porcentaje Porcent~ie Poiccntaje quelecibíó 
Porcent~~je Tipo de TRO que que no otlus tratamíentos: 
llevado a lecibi6 recibió Número 

proveedor Sobres de líquidos TRO o Remedio Ningún de niños 
o servicio rehidra- S u e r o  adicio- líquidos hi casero/ trata con 
de salud * tacíón casero nalcs adicionales yección Otros miento diarrea 

Ir.dad del nifio 
~11 i l l e • e s  

0-5 42.8 38.2 12.5 49.1 34.4 0.0 53.6 23.2 65 
6-11 50.4 54.4 12.0 53.9 28.0 0.0 59.3 9.9 145 

12-23 33.4 46.2 7.7 51.1 30.1 I.I 66.1 II.8 257 
24-35 24.9 40.9 5.6 48.4 35.1 0.5 65.1 15.5 172 
36-47 22.5 38.3 9.3 44.6 39.0 0.0 68.0 10.2 91 
48-59 25.0 40.8 6.3 51.7 30.2 0.0 63.3 14.2 86 

Género 
Masculíno 35.5 43.4 9.2 49.5 32.5 0.4 65.4 13.1 437 
Femenino 30.7 45.6 7.5 51.0 31.6 0.5 61.6 13.4 378 

Orden de nacimiento 
I 39.1 50.8 7.0 52.8 27.8 0.3 62.1 14.2 252 
2 3 32.9 44.9 7.9 53.8 30.5 0.3 65.2 12.0 338 
4-5 29.6 42.3 6.3 47.9 35.0 1.2 67.8 12.2 140 
6+ 23.6 27.2 18.2 32.1 46.7 0.0 54.8 17.1 85 

Total 33.3 44.5 8.4 50.2 32.1 0.4 63.6 13.2 815 

Nota: La terapia de rehidratación oral (TRO) incluye la solución preparada con sales de rchid ratación oral y la solucíón casera.Las 
estimaciones se refieren a los niños vivos nacidos en el período 0-59 meses que precedieron la encuesta, inc[uyéndose así a los 
nacidos en el mes de la entrevista. 
qncluye hospitales y centros públicos, dispensarios, clínicas rurales, promotoras, l~armacias y médicos prívados 
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Cuadro 8,14 Tratamiento de diarrea por lugar de resídencia ¥ nivel educativo 

Entre los menores de cinco años que tuvieron diarrea en las últimas dos se/na/las y que fue llevado a un servicio o proveedor 
de salud, porcentaje que recíbió terapía de rehidratación oral (TRO), porcentaje a quienes se Ies aumentó los líquidos, porcentaje 
que no recibíó ni TRO ni se le aumentó los líquidos y porcentaje que tecibíó otros tratamientos, según lugar de rcsidencía y nivel 
educativo, CoIombia 1995 

Característica 

Polcentaje Porcentz~je Porcentaie que recibió 
Porcentaje Tipo de TRO que que nó otros tratamientos: 
llevado a recibió recibíd Número 
proveedor Sobres de líquidos TRO o Remedio Níngún de niños 
o servicio rehidra- Suero adicio- líquídos In- casero/ trata- con 
de salud ~ ración casero nales adicionales yección Otros miento diarrea 

Zona 
Urbana 36.7 48.8 7.8 57.5 26.3 0.6 64,4 I 1.8 514 
Rural 27.4 37.0 9.5 37.7 41.9 0.2 62.3 15.6 301 

Región 
Atlántíca 42.3 49.4 7.2 54.0 29.7 0.7 74.5 10.9 224 
Oriental 42.4 43.0 6.6 61.3 30.9 0.0 73.9 7.9 124 
Central 24.3 44.5 8.5 41.2 36.6 0.0 58.8 16.7 218 
Pacífica 29.6 39.0 12,0 45.8 33.5 0.0 53.7 13.4 149 
Bogotá 26.7 43.2 8.0 54.1 27.2 2. I 51.7 17.4 100 

Subregión 
Guajira/Cesar/Magdalena 33.9 32.0 5.5 55.5 38.2 0.0 74.3 12.2 65 
Atlántico/Cartagena 52.1 63.7 7.2 64.8 19.3 0.7 80.1 4.8 99 
Bolívar(r)/Sucre/Córdoba 35.4 44.3 8.9 34.6 37.6 1.3 65.5 19.6 60 
Santander/N. de Santander 37.1 37,6 0.0 63.5 32,7 1).0 75.7 11.3 50 
Boyacá]Cundinamarca/Meta 45.9 46.6 11.0 59.8 29.7 0.0 72.8 5.5 74 
Antioquia 21.6 46.5 3.3 34.0 38.5 0.0 59.4 23.3 66 
Medell/n 26.1 36.3 13.0 43.3 41.8 0.0 48.4 19.2 49 
Antiguo Caldas 23.3 50.8 5.8 43.4 27.2 0.0 47.0 15.8 46 
Tolima/t4ui[a/Caquetá 26.7 44.1 12.7 45.9 37.6 0.0 76.4 7.9 58 
Cauca/Nariño 23.9 37.8 18.3 33.8 35.6 0.0 55.0 11,1 61 
Valle del Cauca 13.8 30.3 12.4 32.8 468 0.0 48.9 24.6 23 
Litoral Pacífico 25.9 30.8 5.6 53.7 36.0 0.0 47.7 19.4 34 
Cali 56.9 57.0 6.2 70.8 16.8 0.0 61.2 2.9 31 
Bogotá D.C. 26.7 43.2 8.0 54.1 27.2 2.[ 51.7 17.4 100 

Nivel de educación 
Sin educación 22.3 34.0 4.7 36.0 49.5 0.í) 72.8 14.9 39 
Ptimaría 23.8 37.1 9.1 38.5 41.4 0.2 58.4 17.7 392 
Secundaria 42.3 53.2 7.8 63.6 20.1 08 70.3 7.8 346 
Supelior 60.3 50.8 I 1. I 63.9 27.6 00  47.8 14.2 38 

Total 33.3 44.5 8.4 50.2 32.1 0.4 63.6 13.2 815 

Nota: La terapia de rehidratación oral (TRO) íncluye la solución preparada con sales de rehidrataci6n oral y la solucíón casera.Las 
estimaciones se refieren a los niños vivos nacidos en el período 0-59 meses que precedieron la encuesta, incluyéndose así a los nacidos 
en el mes de la entrevista. 
qncluye hospitales y centros públicos, díspensaríos, clínicas rurales, promotoras, farmacias y médicos privados 
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CAPíTULO IX 

LACTANCIA Y NUTRICIÓN 

Los patrones y posibilidades de alimentación de los niños afectan su estado nutricional, el que a su 
vez condiciona su potencial de desarrollo y crecimiento. En este sentido, la práctica de la lactancia materna 
provee a los niños de nutrientes adecuados y de protección para un gran número de enfermedades comunes 
en la niñez. Sin embargo, el temprano inicio de la suplementación alimenticia sin las medidas de higiene y 
esterilización adecuadas, limita los beneficios de la lactancia al ponerse al niño en contacto con sustancias 
contaminadas en el ambiente. Los hábitos de lactancia y destete están, pues, muy relacionados con los riesgos 
de enfermedad y muerte y con el grado de nutrición. 

Por otro lado, la duración y la intensidad de la lactancia en el período de postparto influyen en el intervalo 
entre nacimientos y'los niveles de fecundidad resultantes los que, a ~,~ vez, condieionan las posibilidades de 
sobrevivencia de los hijos futuros y de las madres. 

Asimismo, la inadecuada alimentación y la prevalencia e incidencia de enfermedades infecciosas son 
determinantes rOás importantes que los factores genéticos en el crecimiento de los infantes. Por ello, la 
desnutrición infantil es una de las variables más sensibles a las condiciones de vida de la población. 

En este capítulo se analiza la información relacionada con el estado nutricional de los niños en Colombia 
y de una de las variables determinantes, cual es la práctica de alimentación de los niños. En la ENDS-95 las 
madres fueron interrogadas sobre la práctica de la lactancia (iniciación y frecuencia), el uso de biberón con 

• "chupón" y el uso de suplementación alimenticia de cada hijo nacido vivo durante los cinco años anteriores 
a la entrevista. Los resultados constituyen las tres primeras secciones de este capítulo. En la cuarta sección 
se presenta la información antropométrica sobre peso y talla de todos los niños nacidos durante este mismo 
período. En la última sección se analizan los indicadores relacionados con la nutrición materna. 

9.1 Iniciación de la Lactancia 

El Cuadro 9. I contiene, para los niños nacidos en los cinco.años anteriores a la ENDS-95, el porcentaje 
que alguna vez lactó, y entre los nacimientos más recientes, el porcentaje que empezó a lactar dentro de la 
primera hora y el primer día de nacido• 

Como puede apreciarse, la lactancia es una práctica generalizada en Colombia: en la ENDS-95 se 
encuentra que el 95 por ciento de los niños han lactado alguna vez. El porcentaje de niños que alguna vez lactó 
es casi el mismo dentro de los diversos grupos poblacionales y características considerados: sexo del niño, 
nivel de educación, asistencia durante el parto y lugar del parto. Tampoco hay mayores diferencias apreciables 
por sitio de residencia, si bien el nivel es ligeramente menor en dos subregiones: el Valle del Cauea y el Antiguo 
Caldas (Caldas/Risaralda/Quind ío). 

Otro aspecto evaluado en la ENDs-95 fue el momento después del nacimiento en el cual se inicia 
la lactancia. Para ello sólo se tomó en cuenta el último nacimiento de cada madre, con el fin de contar con 
información de mayor calidad, por tratarse de eventos más recientes. 
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Cuadro 9.1 Lactancia inicial 

Entre los niños nacidos en los cínco años anteriores a la encuesta, porcentí~ie que recibiú lactancia en algún momento; 
potcent~L[c de níños que empezú a lactar dentro de la hora síguicnte a haber nacido; y pm'centaj e que empezó durante 
el primer día de nacido, según características seleccionadas, Colombia 1995 

Porcenu~[c 
de niños que Dentro de la Dentro del Número 
alguna vez primcra ho:a pl imer d/a de 

CaracteHstica lactó de nacido de nacido I niños 

G é n e r o  
Mascul ino  93.9 51.2 81.5 2,594 
F e m e n i n o  95.2 49.8 81.2 2,456 

Zona 
U+bana 94.2 49.0 82.0 3,232 
Rural 95.1 53.3 80.1 1,817 

Región 
Atlánlica 94.3 55.9 83.3 1,325 
Oriental 93.8 48.8 82.3 913 
Central 95.2 52.9 82.7 1,239 
Pacífica 95.0 53.4 77.2 903 
Bogolá 93.8 34.0 79.1 67 I 

Subregión 
Guajira/Cesar/M agdalcna 95. I 52.6 83.6 433 
Atlánúco/Carlagena 93.6 54.3 81.0 469 
Bolfvar(resto)/Sucre/C6rdoba 94.2 61.2 85.5 423 
SantandeffNorte de Santander 94.6 46.7 86.2 396 
BoyacSICundinammc~Mcla 93.1 50.4 79.3 517 
Antioquia 97.2 57.8 82.1 289 
Medcllín 96.2 62.8 92.4 332 
Antiguo Caldas 9 I. I 37.9 75.7 257 
Tolima/Huila/Caquetá 95.6 49.8 79.0 361 
Cauca/Nariño 96.2 51.8 78.4 332 
Valle del Cauca 90A 65.7 86.0 179 
Litoral Pacífico 96. I 50.6 62.0 175 
Cali 96.2 48.5 80.6 216 
Bogotá D.C. 93.8 34.0 79.1 67 [ 

Nivel de educación 
Sin educacíón 95.8 52.1 75.7 262 
Primaria 94.7 51.8 80.9 2,236 
Secundaria 94.0 50.8 83.4 2,196 
Superior 95. I 40.4 75.6 356 

Asistencia del parto ~ 
Entrenamientt» mddico 94.2 49.8 82.2 4,268 
Comadrona 96. I 58.8 76.9 432 
Otro o nadie 96.5 5 I.I 78.0 333 

L u g a r  del par to  ~ 
Facilidad de salud salud 94. I 49.6 83. I 3,877 
En ]a casa 95.9 54.2 76.3 1,141 " 

Tota l  94.5 50.5 81.3 5,050 

Nota: Las estimacioncs se reficrcn a todos los nacidos en [os cinco años que 
indcpcndicntcmcntc de si estaban o no vivos en el momento de la encuesta. 
qncluyc los niños qtLe empezaron la [actancía dentro de la prhncra llora de nacidos 
~Se exc]uycn ]7 casos sin inlotmaci6n 
38c cxc]uyen 32 casos sin infot mación 

precedieron la encuesta, 
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"'Gráfico 9.1 
Iniciación de la Lactancia 

por Zona, Región y Educación 
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Porcentaje de Niños 

El 51 por ciento de los niños empezó a lactar dentro de la primera hora de nacido y la proporción sube 
al 81 por ciento dentro del primer día. El momento al cual se inicia la lactancia también presenta variaciones 
entre las subregiones (véase también el Gráfico 9.1). En las subregiones del Valle, Medellín y Bolívar (sin 
Cartagena)/Sucre/Córdoba se observan las proporciones más altas de niños que empiezan a lactar dentro de 
la primera hora de nacidos (alrededor de dos de cada tres niños) y las menores proporciones en Bogotá y el 
Antiguo Caldas (34 y 38 por ciento, respectivamente). Las diferencias desaparecen rápidamente y al cabo del 
primer día el porcentaje de niños que ha empezado a lactar es bastante similar, alrededor del 81 por ciento. 
Solamente una subregión, el Litoral Pacífico, presenta un nivel alejado del promedio (62 por ciento). 
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9.2 L a c t a n c i a  y A l i m e n t a c i ó n  S u p l e m e n t a r i a  s e g ú n  E d a d  del Niño  

La información del Cuadro 9.2 indica que al momento de la ENDS-95 un poco más del 90 por ciento 
de los menores de 4 meses estaban siendo amamantados. Esta proporción disminuye con la edad y baja a 
alrededor del 50 por ciento en aquéllos de 10 y 11 meses. Al cumplir los 24 meses apenas hay un 13 por ciento 
de niños que continúa lactando. La lactancia exclusiva, recomendable durante los primeros 4-6 meses de vida, 
sólo es común durante los primeros dos meses de vida. 

La suplementación alimenticia con otros líquidos y alimentos se inicia a edades tempranas en Colombia. 
En el Cuadro 9.2 se observa que después de los dos meses, la lactancia materna es casí totalmente suplementada 
y casi el 80 por ciento de los lactantes ya ingiere alimentos sólidos: más de dos terceras partes (08 por ciento) 
de los menores de dos meses están lactando y recibiendo suplementos alimenticios. 

Cuadro 9.2 Tipo de lactancia 

Distribución porcentual de niños sobrevivientes por tipo de lactancia en las 24 horas que 
precedieron la encuesta, según edad del niño en meses, Colombía 1995 

Porcentaje de todos los niños que: 

Lactan y 
reciben: Número 

No Lactan de niños 
Edad están exclusi- Sólo Suple- sobre- 
en meses lactando vamente agua mentos Total vivientes 

0-1 2.0 26.7 3.5 67.8 100.0 100 
2-3 6.4 9. [ 5,8 78.7 100.0 166 
4-5 16.3 4.8 2.2 76.8 100.0 171 
6-7 31.0 0.4 0.0 68.6 100.0 185 
8-9 36.9 0.0 0.0 63.1 100.0 143 

10-11 49.2 0.5 0.0 50.2 100.0 195 
12-13 47.4 0.0 0.9 51.7 100.0 160 
14-15 67.4 0.8 0.0 31.8 100.0 169 
16 17 63.5 0.0 0.0 36.5 100.0 169 
18-19 73.1 0,0 0.0 26.9 100.0 175 
20-21 83.9 0.0 0.0 16. I 100.0 180 
22-23 83.1 0.0 0.0 16.9 100.0 165 
24-25 87.3 0.5 0.0 12.3 100.0 170 
26-27 86.8 0.0 0.0 13.2 100.0 149 
28-29 87.7 0.0 0.0 12.3 100.0 161 
30-31 90.6 0.6 0.0 8.9 100.0 181 
32-33 95.9 0.0 0.0 4.1 100.0 188 
34-35 94.1 0.0 0.0 5.9 100.0 166 

0-3 4.7 15.7 4.9 74.6 100.0 266 
4-6 19.6 3.4 1.4 75.6 100.0 262 
7-9 36.6 0.0 0.0 63.4 100.0 236 

Los tipos de suplementos alimenticios se detallan en el Cuadro 9.3, separando los niños lactantes de 
aquéllos que no lactan: la leche para bebes es común durante los primeros dos meses, pero lo más corriente 
es que los niños reciban leche fresca (1 de cada 3 entre los niños de 4-5 meses) u otros líquidos (más de dos 
de cada tres de los niños de 4-5 meses). Los alimentos sólidos se íntroducen a partir del cuarto mes de vida 
y al comenzar el segundo año de vida casi la totalidad de los lactantes reciben alimentos sólidos. 

El uso de biberones también es comú n en Colombia y es relativamente independiente de la edad del 
niño durante el primer año; a cualquier edad durante el primer año de vida, aproximadamente dos de cada tres 
niños reciben el biberón. Al final del segundo año de vida casi la mitad de htctantes recibe el biberón (40 por 
ciento al final del segundo año). El uso de biberones contribuye a las posibilidades de que el niño contraiga 
diarrea y disminuye el período de amenorrea de postparto de las madres. 
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Cuadro 9.3 Lactancia y suplementaciún alimenticia por edad 

Pòrcentaje de niños vivos menores de 3 años que recibieron alimentos espec0"icos en las últimas 24 horas y porcentaje que reciben 
biberón, por edad y condición de lactancia, Colombia 1995 

Entre los lactantes, porcentaje de niños que: 

Reciben suplementos: 
Número 

Lacta Leche Sólídos Grano/ Tubér- Usa de niños 
Edad exclusi- para Otras Otros (carne/pe:,) harina/ culos/ bibe- sobrevi- 
en meses vamente beb6 leches líquidos huevo) cereal pl,'ítanos Otros rún vientes 

N i ñ o s  que  e s tán  l a c t a n d o  c 

0-1 
2-3 
4-5 
6-7 
8-9 

10-11 
12-13 
14-15 
16-17 
18-23 
24-29 
30-35 

0-3 
4-6 
7-9 

To~l  

27.2 39.7 16.6 38.3 2.0 1.6 3.6 0.0 62.1 98 
9.7 43.2 26.1 52.5 3.4 12.2 7.6 8.5 76.2 155 
5.7 34.8 39.7 68.7 30.4 28.8 28.4 31.0 72.4 143 
0.6 20.8 54.4 91. I 57.2 62.1 46.5 51.7 66.3 128 
0.0 I 1.9 51.3 88.6 78.2 81.0 77.0 64.0 65.8 ' 90 
1.1 15.9 60.5 96.7 90.3 85.8 71.8 65.8 59.2 99 
0.0 8.8 62.2 88.5 82.8 89.9 79.0 63.1 63.9 84 
2.5 12.6 67.6 94.9 89.1 91.3 70.1 58.0 55.5 55 
0.0 11.2 72.8 98. I 96.3 96.8 82.5 69.5 45.8 62 
0.0 8.1 65.9 98.1 91 .6  89.0 83.3 68.1 46.9 104 
1.3 5.7 62.0 97.4 95.3 89.4 81.8 66.3 42.7 61 
3.0 6.4 81.2 97.0 87.7 91.0 83.0 72.1 40.0 35 

16.5 41.9 22.4 47.0 2.8 8.1 6.1 5.2 70.7 253 
4.2 31.8 40.6 75.3 37.2 36.5 32.5 39.0 69.8 211 
0.0 13.3 57.9 90.5 72.5 77.9 67.4 57.3 66.8 150 

4,9 21.9 50.1 80.1 58.0 59.6 51.8 45.8 61.7 1,113 

N i ñ o s  q u e  n o  e s tán  l a c t a n d o  2 

0-1 
2-3 
4-5 
6-7 
8-9 

10-11 
12-13 
14-15 
16-17 
18 -23 
24-29 
30-35 

0-3 
4-6 
7-9 

NA ND ND NI) ND NI) NI) ND ND ND 
NA ND ND ND ND ND NI) ND . ND ND 
NA 63.0 42.1 57.0 45.1 27.1 45.0 32.5 95.9 28 
NA ~ 31.2 64.0 83.8 68.2 61.8 59.2 61.3 95.7 57 
NA 24.2 76.0 97.2 73.7 69.6 68.9 49.4 100.0 53 
NA 16.8 74.5 95.3 78.8 85.1 64.4 75.8 98.3 96 
NA 19.2 78.1 93.6 88.11 83.1 78.7 75.1 90.0 76 
NA 15.0 81.9 96.1 92.1 84.7 76.4 75.5 92.6 114 
NA 7.0 79.1 93.0 94.5 90.8 84.1 71.3 88.9 107 
NA II.3 74.5 93.4 88.3 86.0 78.11 71.1 73.2 416 
NA 7.3 75.3 94.0 89.1 88.4 79.5 72.5 62.4 419 
NA 5.0 72.7 93.5 89.9 90.1 811.9 74.4 53.0 501 

NA NI) ND ND NI) ND NI) ND ND ND 
NA 51.2 50.4 63.9 52.4 41.0 52.(1 39.5 94.4 51 
NA 25.3 72.4 95.2 73.5 67.8 64.8 57.8 99.1 86 

Total  NA 11.4 74.1 92.9 86.9 85.1 77.11 71.1 71.4 1,879 

NA: No aplicable; ND: No disponible por estar basado en menos de 25 casos 
Nota: Los porcentajes por tipo de alimento pueden sumar más de 100 por ciento debido a 
tipo de suplemento. 
~Corresponde a las columnas 2,3,4 en el Cuadro 9.2, 
2Corresponde a la columna I en el Cuadro 9.2. 

que un niño puede recibir más de un 
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En el Cuadro 9.4 se presentan los tipos de alimentos recibidos en el último mes por los niños vivos 
menores de 3 años y el número promedio de días que fueron alimentados en la última semana, por edad en 
meses  y según si estaban lactando o no. 

Cuadro  9 .4  Tipo y frecuencia  de  a l imentos  según situación de lactancia 

Porcenta je  de  niños vívos menores  de 3 años que fueron al imentados con dí fcrenles tipos de comidas  en la ú l t ima semana  y número  
p romed io  de  días que fueron a l imentados  en la ú l t ima semana,  por edad y condíc ión  de lactancia,  Co lombia  1995 

Otros Huevo/ Grano/ 
Agua sola Leche líquidos pescado Carne harina Tubérculos Otros 

i 
Por- Por- Por- POl - POl- POl'- Por- Por- Número  
Cel~- Pro- - t~t~ll 4 Pro- ct~n- Pi.o- Cell- P F O -  c~n- Pro- t ; t~[i-  Plll° c~n- Pro- cen- Pro- illl]OS 

Edad taje medío taje medio tqje medio laje mcdi¢l h!ie medio taje medio taje medio taje medio sobrev. 

Niños  que  es tán  lac tando¿ 

0-1 43.6 5.2 54.1 6.1 38.0 4.8 3.4 1.7 0.8 4.0 1.6 5.5 3.6 4.5 3.4 2.4 98 
2-3 66.6 5.3 66.5 6.5 53.3 5.1 5.6 2.9 3.3 3.1 14.3 4.7 10.4 4.3 12.6 4,1 155 
4-5 77.1 5.5 65.7 6.4 75.6 5.6 32.3 3.(1 27.6 3.6 44.3 4.7 38.1 4.5 45.3 4.3 143 
6 7 72.0 5.7 68.3 6.6 91.5 6.1 72.2 3.2 56.7 3.2 77.5 5.0 61.5 4.8 70.8 4.1 128 
8 9 75.4 5.9 70.8 6.11 92.1 6.1 90.1 3.5 83,1 3.6 95.0 5.9 89.3 5.4 83.8 4.3 90 

10 I I  73.7 5.9 77.6 6.6 98.8 6.3 94.1 3.7 91.4 4.0 95.7 6.3 91.6 5.4 86.3 5.2 99 
12 13 80.1 5.9 74.5 6.5 98.8 6.0 88.3 4.3 93.3 4,0 98.6 6.4 96.4 5.5 83.5 " 5.1 84 
14-15 71.6 5.5 80.3 6.2 97.3 6.3 90.8 4.0 85.3 4.6 93.5 6.4 93.3 4.3 71.0 5.4 55 
16-17 81.2 5.1) 82.0 6.3 96.7 6.4 85.1 4.8 93.4 4.5 96.8 6.6 96.8 5.8 89.2 5.2 62 
18-23 75.1 6.0 7%7 6.2 100.0 6.4 97.1 3.9 95.3 3.9 97.2" 6.2 100.0 5.2 91.8 4.7 -104 
24-29 86.3 5.8 82.1 5.8 97.1 6.7 96.9 4.9 95.8 4.3 98.7 6.0 94.6 5.6 90.4 5.3 61 
30-35 89.7 5.4 88.8 5.9 97.0 6.3 88.6 4.1 91.7 4.6 97.0 6.5 97.0 5.3 83.11 6.0 35 

0 3 57.7 5.2 61.7 6.4 47.4 5.0 4.7 2.6 2.3 3.2 9.4 4.8 7.8 4.4 9.0 3.9 253 
4-6 77.1 5.5 63.0 6.5 80.3 5.8 42.3 3.1 35.(1 3.4 52.2 4.8 43.8 4.5 53.6 4.2 211 
7-9 71.8 5.8 74.8 6.2 92.5 6.1 87.1 3.4 75.4 3.5 92.1 5.6 80.9 5.3 78.7 4.3 150 

Total 72.6 5.6 71.6 6.3 82.5 6.11 62.2 3.9 58.9 4.11 67.9 5.9 63.9 5.2 61.3 4.8 1,113 

Niños  que  no  es tán  l a c t a n d o  2 

0-1 NI) NI) NI) NI) , NI) " NI) NI) NI) ND NI) NI) NI) NI) ND ND ND ND 
2-3 NI) NI) NI) NI) NI) • NI) NI) NI) NI) NI) NI) NI) NI) NI) ND ND ND 

4-5 68.7 6.0 91.8 7.0 74.8 5.4 38.2 2.7 40.8 4.2 411.7 5.5 56.7 4.2 48.2 3.8 28 
6 7 82.8 5.4 87.6 6.7 88.9 5.8 76.0 3.3 70.2 4.11 79.3 5.4 84.9 4.8 81.7 4.4 57 
8 9 64.5 5.9 88.0 6.9 97.2 6.3 87.6 3.6 75.8 3.7 87.2 5.6 82.0 5.2 78.4 4,8 53 

10 11 71.8 6.0 85.0 6.6 97.1 6.3 90.7 4.4 71.6 4./1 92.9 6.3 86.7 5.6 86.4 5.2 96 
12-13 82.9 5.8 88.1 6.6 94.9 6.6 94.2 4.1 86.6 4.4 93.3 6.1 92.3 5.4 86.7 6,1 76 
14-15 77.4 5,4 90,2 6.5 100.0 6,3 95,2 4.5 92,5 4.6 97.3 6.2 93.3 5.5 94.4 5.2 114 
16-17 77.2 5.8 86.4 6.5 96.1 6.2 94.2 4.11 89.0 4.3 97.5 6.1 91.2 5.5 89.5 5.0 107 
18-23 72.9 5.9 84.1 6.4 95.8 6.5 93.2 4.5 85.3 4.3 93.6 6.4 94.4 5.8 87.1 5.5 416 
24-29 79.2 6.0 83.5 6.2 93.9 6.6 93.3 4.6 87.3 4.4 92.9 6.4 91.1 5.7 86.2 5,4 419 
30-35 80.1 5,9 8 0 0  6.3 94.9 6,6 92,7 4.6 88.(1 4,3 94.7 6.3 93.3 5.7 88.4 5.4 501 

0-3 ND ND ND NI) ND ND NI) NI) ND NI) NI) NI) NI) NI) NI) ND ND 

4-6 74.5 5,5 91/.7 6.9 77.6 5.4 51,6 2.6 47.(1 4.1 55.7 5.1 67.4 4.3 60.6 3.8 51 
7-9 72./) 5.9 87.4 6.8 96.1 6.2 85,4 3,6 77.9 3,8 85.7 5.7 84.5 5.1 81.4 4.8 86 

Tota l  77.1 5.9 84.0 6.4 94.7 6.5 91.2 4.4 84.6 4,3 92.2 6.3 91.0 5.6 86.3 5.4 1,879 

ND: No disponible  por  estar basado en  menos  de 25 casos 
Nota :Los  porcentajes  por  tipo de  a l imento  pueden sumar  m,'ís de 100 por  ciento 
típo de  suplemento .  
tCorresponde  a las co lumnas  2,3,4 en  el Cuadro  9.2. 
2Corresponde a la co[umna  I en  el Cuadro  9.2. 

debido a que un n iño  pucde recibir  m',ís de un 
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9.3 Duración de la Lactancia según Características Socioeconómicas 

El Cuadro 9.5 presenta, para los niños menores de tres años, la dnración mediana de la lactancia y 
el porcentaje de menores de seis meses que fueron amamantados por seis o más veces durante las 24 horas 
precedentes a la entrevista; como indicador de la intensidad de la lactancia. De igual manera, para efectos de 
comparación con otras encuestas, se incluye el promedio aritmético de duración de la lactancia y el promedio 
calculado con el método prevalencia/incidencia. 

Según los resultados, los niños colombianos lactan en promedio 14 meses, pero la mitad de ellos lacta 
menos de I año (I I meses según la duración mediana). La duración promedio de la lactancia exclusiva no 
alcanza siquiera los dos meses debido a la temprana introducción de suplementos como se vi~ anteriormente. 

Hay diferencias importantes en los hábitos de alimentación según el tipo de asistencia recibida durante 
el parto, el nivel de educación de la madre y el lugar de residencia. La duración mediana de la lactancia es 
3 meses mayor en las zonas rurales que en las urbanas ( 13 y 10 meses respectivamente) y las niñas reciben 
en promedio 1 mes más de lactancia que los niños (12 y I 1 meses respectivamente). Las mayores diferencias 
se encuentran, sin embargo, entre las subregiones: los niños de Cauc'a/Nariño reciben casi 10 meses más de 
pecho que sus vecinos del Valle del Cauca (17 y 7 meses respectivamente). Los niños del Litoral Pacífico y 
los de Atlántico/Cartagena también reciben lactancia prolongada (14 meses en promedio). En contraste, los 
niños de Bogotá, Medellín y Boyacá/Cundinamarca/Meta apenas reciben 8 meses de lactancia. La duración 
de la lactancia exclusiva no llega a un mes en ninguno de los grupos poblacionales analizados. Las diferencias 
en la duración de la lactancia por nivel de educación también son notables pero no tan dramáticas como por 
lugar de residencia. 

En la ENDS-95 también se ha prestado atención a la frecuencia de la lactancia, hecho que está 
estrechamente relacionado con la reiniciación de la menstmación y los consiguientes riesgos de embarazo. 
Para ello se consideran, en las dos últimas columnas del Cuadro 9.5, sólo a los menores de 6 meses y la cantidad 
de veces que recibió el pecho en el día anterior al de la entrevista. La intensidad de la lactancia de los niños 
parecería adecuada solamente entre los niños de Cauca/Nariño y Valle del Cauca en donde alrededor de 3 
de cada cuatro niños menores de 6 meses recibieron pecho seis o más veces. La frecuencia sería especialmente 
inadecuada en Antioquia y en Atlántico/Cartagena en donde menos del 50 por ciento de los niños reciben leche 
materna siguiendo Ias recomendaciones médicas sobre el particular, en cuanto a la frecuencia. 

9.4 Es t ado  Nutr ic ional  de los Niños 

Dado que el estado nutricional de los niños está estrechamente asociado con su morbilidad y mortalidad, 
en la ENDS-95 se incluyó un módulo de antropometría, en el cual se obtuvo el peso y la talla de los hijos de 
las mujeres entrevistadas nacidos a partir de enero de 1990, siguiendo normas internacionales de entrenamiento, 
recolección, estandarización y análisis. La recolección se hizo utilizando instrumentos de alta precisión 
(tallímetros especiales diseñados para el programa DHS y escalas digitales SECA). De la información sobre 
peso y talla para los niños se han calculado tres indicadores. La desnutrición crónica, que identifica retrasos 
en el crecimiento, se determina al comparar la talla del niño con la talla esperada para su edad y género. La 
desnutrición aguda, conocida como emaciación, es el adelgazamiento exagerado para la estatura, calculado 
por el peso en fuución de lo esperado para la talla y género, sin tener en cuenta la edad. La desnutrición global 
da una visión general del problema alimentario-nutricional del niño, representada en bajo peso para el peso 
esperado para la edad y género. 
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Cuadro  9.5 Duración v frecttcllcia de  la ]aclancia según carac{críslicas seleccionadas 

Duración nlcdiana (.It2 la l aclaneia, en meses, cnIlc [l[ñOS illenores de tres años, por t il)(~ de lactancía y porcenlaje 
de iliños Illcnorcs t.]C 6 meses qtlc Iccibicron pecho seis o inás veces eli Iris 24 horas ti{le preccdicr()n la encuesta, 
según  características seleccionadas,  Colombía  1995 

Caracter/stica 

Duraci6~~ mediana 
(niños menores tic 3 años) 

Polccl/laía de incnorcs de 
seis meses qlttt lecibicron: 

Sólo Pecho 
Total Lactancia pecho Ndmero 6+ veces Número 
que exclu- o pecho de en dltimas de 

lactan siva y agua I niños 24 lloras niños 

G é n e r o  
Masculino I 1.0 0.5 0.5 1,597 70.9 23 I 
Femenino 12.0 0.5 0.5 1,480 57.7 206 

Residencia 
Ufl~ana 10.0 . 0.5 {).5 1,984 63.3 278 
Rural 13.0 0.5 0.5 1,094 67.0 158 

Región 
Atldntica 12.0 0.4 0.4 812 61.4 108 
Oriental I 1,7 0,5 0.5 575 71.3 95 
Centlal 10.4 0.4 0.4 716 55.5 96 
Pacífica 13.7 0.7 0.7 542 68.0 82 
Bogotá 8.4 I. ! 1.4 433 70.5 56 

Subreg i6n  
G m~iil a/Cesar/M agdalena I 1.5 0.4 0.5 271 66.7 44 
Atlántico/Cartagema 14.3 0.4 0.4 294 50.1 31 
Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba I 1.6 0.5 0.5 247 65.0 32 
SanlandeiJNorlc de Santander 12.0 0.4 0.5 257 76.9 41 
Boyac/dCundinamarca/Meta 8.3 0.5 (•.5 318 67.1 54 
Antioqtda 10.7 (1.4 0.4 165 42.6 17 
Medcllín 8.3 0.4 0.4 194 52.9 30 
Antiguo Caldas 10,5 0.4 0.4 153 65.1 18 
Tolima/Hui[;dCaquetá 12.4 0.5 0.5 205 59.7 30 
Cauc~ffNaríño 16.9 0.9 0.9 197 77.8 32 
Valle del Cauta 6.5 0.4 0.4 107 74.2 I 1 
Litoral Pacifico 14.3 1,4 1,6 109 58.4 14 
Cali I 0 . 0  0.6 0.6 130 58.1 25 
Bogotá D.C. 8.4 I. I 1.4 433 70.5 56 

Nivel de educaci6n 
Sin educación 12.2 0.6 0.6 144 50.2 24 
Prímaria 12.6 0.5 0.5 1,297 61.[ 165 
Set{malaria H•.6 0.5 0.5 1,398 67.7 217 
Superior 7.8 0.7 0.7 238 73.6 30 

Tipo  de asistencia 
i)rennt«~Uparh) 

Personal médico t0.8 0.5 0.6 2,632 66.0 375 
Comadrona 14.6 0.4 0.5 243 57.1 32 
Otros o ninguno 16.3 ().4 0.4 193 55.3 29 

Tota l  11.3 II.5 11.5 3,077 64.7 436 

Media aritmética 13.9 1,5 1.7 NA NA NA 
Media Prevalencia/Incidencia 12.8 1).6 0.8 NA NA NA 

Nola: Las inedianas y promedios se ca[cu]aron a partir de las dislribuciones 13o1" edad plcvialtlente suavizadas. 
NA: No aplicable 
~Lactancia exclusiva o lactancia más agua únicamenle 
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La evaluación del estado nutricional se hace comparando la población en estudio con el patrón tipo 
establecido como población de referencia por el Centro Nacional para Estadísticas de Salud (NCHS), la 
Organización Mundial de la Salud (OMS) y los Centros de Control de Enfermedades (CDC). El patrón 
internacional es útil porque facilita la comparación entre poblaciones y subgmpos en un momento dado o a 
través del tiempo. 

Una ventaja adicional consiste en la disponibilidad de un patrón "normalizado" en el sentido de que 
la media y la mediana de las distribuciones coinciden. La proporción de niños que están por debajo de dos 
desviaciones estándar con respecto a e/;ta población de referencia se utiliza como indicador del nivel de 
desnutrición en la población en estudio. Por supuesto que en cualquier población existe una variación natural 
en peso y talla, variación que aproxima los porcentajes encontrados en la distribución normal, la cual incluye 
2.3 por ciento por debajo de 2 desviaciones estándar. 

En el Cuadro 9.6 se comparan los resultados obtenidos en 1995 con otros estudios realizados en Colombia 
desde 1965. Entre los 4,408 niños menores de cinco años con información completa en la ENDS-95, el 15 
por ciento sufrían de desnutrición crónica, es decir, retardo en el crecimiento en talla para la edad. Un poco 
más del uno por ciento presentó desnutrición aguda o emaciación y el Ocho por ciento desnutrición global. 
Al comparar estos resultados con otro estudios se concluye que continúa mejorando la situación nutricional 
de los niños colombianos. ~ 

Cuadro 9.6 Evoluciún de la desnutrición en menores de 5 años, 1965-1995 

Evolución de la desnutriciún crúnica, aguda y global en menores de 5 años en 
Colombia en•re 1965 y 1995 

Tipo de desnutriciún L965 ~ 19772 19863 1995 

Crónica 3L9 22.4 16.6 15.0 
Leve 18.2 15.1 11.4 I 1.5 
Moderada/severa 13.7 7.3 5.2 3.5 

Aguda 3,9 4.9 2,9 1.4 
Leve 3:1 4.1 2:4 1.1 
Moderada/severa 0.8 0,8 0.5 0.3 

Global 21.1 16.8 10.1 8.4 
Leve 15.5 14.4 7.9 7.5 
Moderada/severa 5.6 2.4 2.2 0.9 

tMinísterio de Salud, Asociaci6n Colombiana de Facultades de Medicina. h~vestigación 
nacional (le morbilidad: evMencia clínica. Instituto Nacíonal de Salud, Bogotá, 1967. 
~Mora JO. Situación nutricional de la población colmnbiana en 1977-80. Voldmen 
1. Resultados antropométricos y «le laboratorio. Instituto Nacional de Salud. Bogotá, 
1982. 
'Castro de Navarro L, Acosta F. Encuesta Nacional sobre Conocimíent#s, Actitudes 
y Prócticas en Salud 1986-89: Sítuación nutricional y patrones (le alimentación en 
menores (le 5 años. Instituto Nacional de Salud, Bogotå 1990. 

IMora JO, de Paredes B, de Navarro L, Rodriguez E. Consistent improvement h~ the maHtional status ofColombian children 

between 1965 and 1989. Bulletin of the Pan American Health Organization Vol 26 No 1"1-13,1992. 
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A pesar de esta mejoría, el problema 
aún es de magnitud tal que amerita acciones 
concretas y focalizadas para solucionarlo. En 
el Grañco 9.3, se compara el promedio de 
desviaciones de cada indicador con relación al 
patrón internacional para cada edad en meses. 
Se observa como el indicador de peso para la 
talla y peso para la edad, hasta los 6 meses de 
edad del niño, se mantiene por encima del 
patrón; no así la talla, que para niños de todas 
las edades permanece muy por debajo del 
patrón internacional. Solamente el indicador 
de nutrición presente o actual está en su nivel 
deseable en niños menores de 5 años. 

Desnutrición Crónica o Retardo en el 
Crecimiento 

Según el Cuadro 9.7, la desnutrición 
crónica prevalece más entre varones y aumenta 
rápidamente con la edad del niño, mostrando 
los efectos acumulativos del retraso en 
crecimiento. En el grupo de niños de uno y dos 
años el retardo en el crecimiento ha disminuido 
substancialmente, bajando del 25 por ciento en 
1986 al 17 por ciento en 1995. 

Gráfico 9.2 i 
Desnutrición Cr&~!ca entre Niños Menores I 

de C ' ~ ,  Región y Educac ión  
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Porcentaje con Desnutrición Crónica 

Los niños de orden sexto o mayor 
tienen más del doble de probabilidad de sufrir de desnutrición crón ica en comparac ión con los de primer orden 
(26 versus 11 por ciento). De igual manera, ia prevalencia de la desnutrición crónica en ios niños que nacieron 
antes que los bermanos anteriores cumplieran los 2 años, es mucho más alta que cuando el espaciamiento supera 
los 48 meses (23 versus 11 por ciento). Aún entre los primeros nacimientos y entre niños concebidos con interva- 
los relativamente amplios, cuatro años y más, alrededor del 11 por ciento de ellos se clasificarían como 
desnutridos. 

Casi uno de cada cinco niños en la zona rural del país padece de desnutrición crónica, en comparación 
con 1 de cada 8 en la zona urbana (Cuadro 9.8). La prevalencia de la desnutrición crónica es desproporcionada- 
mente alta en la subregión de Cauca/Nariño en donde los menores de cinco años tienen 5 veces más probabilidad 
de sufrir retardo en el crecimiento que sus vecinos de Cali y el Valle. Los niños de Medellín y los Santanderes 
también tienen niveles bajos de desnutrición crónica (menos del 10 por cíento). 

Por otro lado, apenas el 8 por ciento de los niños de madres con nivel superior de educación sufre 
retardo en el crecimiento en contraste con el 25 por ciento de los hijos de madres sin educación. 
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Cuadro  9.7 Indicadores  de  desnutr iciún infantil  por  características demográf icas  

Ent re  los niños menores  de cinco años,  porcentaje  clasificado c o m o  desnutr ído según tres índices ant ropométr icos :  
talla para  la edad,  peso para la edad y peso para la talla, según características demográf icas  seleccionadas,  Co lombia  
1995 

CaracterNtica 

Talla para la edííd Peso para la talla Peso para la edad 

Porcentaje Porcentaje Porcentaje Porcentaje Porcentaje Porcentaje Número 
-3 DE -2 DE -3 DE -2 DE -3 DE -2 DE de 
o mås ~ o mås 2 o más ~ o más 2 o m~is t o m5s 2 niños 

E d a d  del n iño  (en meses) 
< 6 0.5 2.7 0.0 0.5 0.0 1.2 395 

6- I 1 1.4 8.7 0.2 0.8 1.2 "7.7 473 
12-23 2.9 16.8 0.2 2.0 0.8 9.1 943 
24-35 4.4 14.2 0.3 1.3 1.6 11.2 913 
36-47 4.6 18.4 0.3 1.5 0.4 9.2 847 
48-59 4.6 19.5 0.4 1.2 1.2 7.4 837 

G é n e r o  
Masculino 3.7 16.2 0.2 1.4 I. I 9.1 2,23 I 
Femenino 3.3 13.7 0.3 1,3 0.7 7.6 2,176 

Orden de nacimiento 
Primer hijo 2.4 I 1.0 0.2 0.9 0.7 5.9 1,514 
Segundo o tercero 2.7 14.5 0.2 1.4 0.7 8.0 1,885 
Cuarto o quinto 5.4 19.2 0.4 2.0 1.6 I 1.2 626 
Sexto o mayor  8.5 25.6 0.6 1.8 1.9 15.3 383 

Intervalo entre nacimientos 
Menos de 24 meses 5.6 22,9 0.4 1 .(~ 1.4 12.1 838 
24-47 meses 5.4 17,9 0.3 1.8 1.3 9.7 I ,  100 
48 meses y mås 1.1 10.6 0.2 1.3 0.4 7.3 949 

Total 3.5 15.0 0.3 1.4 0.9 8.4 4,408 

Nota: Cada índice se expresa en términos de desviaciones estándar" (DE) de la mediana de la poblaciún de referencia 
internacional recomendada por NCHS/CDC/WHO. 
~Desnutrici6n moderada o severa. 
2Total de desnutridos. 
Desnutriciún leve: total menos moderada o severa, 

Desnutrición Aguda o Emaciación 

El peso para la talla es un indicador de desnutrición reciente, conocido también como desnutrición 
aguda, que mide el efecto del deterioro en la alimentación y de la presencia de enfermedades en el pasado 
inmediato. Se diría que obedece a situaciones de coyuntura, lo cual es necesario tener en cuenta cuando se 
realizan comparaciones. Como se aprecia en los Cuadros 9.7 y 9.8, el adelgazamiento exageraclo para la estatura, 
típico de sometimiento a hambrunas,  no es prevalente en Colombia pues menos del 2 por ciento de los niños 
menores de 5 años se pueden clasificar con desnutrición aguda. Como era de esperar, la mayor  prevalencia 
(dos por ciento) se presenta en niños de 1 año ( 12-23 meses), edad a la cual se acostumbra suspender la lactancia 
materna, en niños que no son primogénitos y que tienen hermanos menores de 5 años. 

Es preocupante la alta prevalencia en la región Pacífica y específicamente en la subregión del Litoral 
Pacífico en donde es cinco veces mas frecuente ver niños emaciados que en otros lugares del país. 
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Cuadro  9.8 Indicadores  de  desnutr íción ínlanti l  por  caracteríslicas seleccionadas 

Entre  los n iños  menores  de cinco años,  porcentaje clasificado como desnutr ido según tres índices antropométr icos:  
talla para la edad,  peso para la cdad y peso [»ara la talla, según residencía y nivel de educacíón,  Co lombia  1995 

Característica 

Talla para la edad Peso para la talla Peso para hi edad 

Porccntí~ie Porcentaje Porcentaie Porcent~~íe Polccnlajc Porcent~tíe Número 
-3 DE -2 DE -3 DE -2 DE -3 DE -2 DE de 
O II]ñS I O [~láS 2 0 I'~]áS 1 O I n á S  2 (1 inás' o más 2 niños 

ZIl I l~ l  

U~bana 2.4 12.5 0. I [ .0 (1.6 6.6 2,777 
Rural 5.3 19. I 0.6 2. [ 1.4 I 1.4 1,631 

Región  
At[ántica 3.6 t 5.2 0.2 1.9 I. I 10.4 1,182 
Oriental 3.2 13.6 0.2 1.6 0.6 8.0 784 
Central 3.8 13.5 0.3 0.9 I. I 6.5 1,104 
Pacífica 3.5 16.9 0.5 1.9 I. I 10.0 796 
Bogotå 3. I 16.5 0.0 0.0 0.4 6.0 542 

Subreg ión  
Guajira/CesadMagdalena 6.0 19.7 0.4 2.8 1.3 14.6 391 
Atlántico/Cartagena 2.0 12.0 0.2 1.4 (1.9 9.2 416 
Bolívar (resto)/Sucre/Cúrdoba 2.8 14.0 0.2 1.7 1.0 7.4 375 
Santander/Norte de Sanlandcr 2. I 9.8 0.0 2.9 0.9 8.1 324 
13oyacá/Cundínamarca/Mcla 4.0 16.2 0.3 0.7 0.4 7.9 459 
Antioquia 4. I 14.0 0.0 I. I 1.6 7.4 258 
Medellín 2.0 9.2 0.0 0.5 0.9 6.0 294 
Antiguo Caldas 1.9 [ 2.5 0.7 0.7 0.8 6.7 227 
Tolima/Huila/Caquetå 6.4 17.7 0.5 I. I 1.3 6.0 325 
Cauca/Nariño 6.6 30.5 0.3 0.9 I. 1 14.0 297 
Valle del Cauca 0.4 6. I 0.0 1.0 0.0 3. I 161 
Litoral Pacífico 3.0 15.5 2.0 5.6 3. I 16.5 146 
Cali 1.4 6.1 0.0 1.3 (I.5 4.5 192 
Bogotá D.C. 3. I 16.5 0.0 0.(1 (1.4 6.0 542 

Nivel de educación 
Sin cducación 7.6 25.5 0.7 2.8 4.3 15.8 231 
Primaria 5.4 20.8 O. I 1.5 1.2 I [ .2 1,95 I 
Secundaría 1.3 9.2 0.4 1.2 0.3 5.4 1,930 
Superior 1.9 5.9 0.0 0.3 0.0 3.0 295 

Tota l  3.5 15.0 0.3 1.4 0.9 8.4 4,408 

Nota: Cada índice se expresa en tdtminos de desviaciones estándar (DE) de la mediana de la población de referencia ínternacio- 
nal recomendada pot' NCHS/CDC/WHO. 
~Dcsnutrici6n moderada o severa: 
'Total de desnutridos. 
Desnutrición leve: total menos modet ado o severa. 
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Gráfico 9.3 
Indicadores de Estado Nutricional por Edad 

de los Niños Menores de Cinco Años I 
1 i PARA CADA EDAD, PROMEDIO DE DESVIACIONES 

r CON RELACI(~N AL  P A T R 6 N  I N T E R N A C I O N A L  

0,5 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

o - A  

Ii! ~TV~-V -V '~ " -  
ESO PARA LA EDAD 

0.5 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

"1 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  -" 

1,5I~~411111L~~~~IIIIIFI Iq l l l l l l d l l l l l l l l l d l~ l l l l l l l l l I J  J~l 
5 9 13 17 21~25 29 33 37 41 45 49 53 57 61 

Edad de los Niños en Meses 

Desnu t r i c ión  Global  "o General 

El peso para la edad es considerado como un indicador general de la situación alimentaria y nutricional 
de la población, pues no diferencia la desnutrición crónica, que se debe a factores estructurales de la sociedad 
y de la aguda, que corresponde a pérdida de peso reciente. 

El 8 por ciento de los niños colombianos menores de cinco años tiene un peso deficiente para su edad, 
cifra similar a la encontrada en 1986. Su presencia es mayor en los 24 y 35 meses de edad, en varones, de familia 
numerosa con poco espaciamiento entre hijos y cuy'hs madres tiene poca educación formal. Las regiones Atlántica 
y Pacífica, y las subregiones del Litoral Pacífico, así como la zona rural en general, son las que tienen mayor  
prevalencia de bajo peso. 
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9 .5  N u t r i c i ó n  d e  las  M a d r e s  

El estado de nutrición de las mujeres antes del embarazo y durante él son determinantes de los riesgos 
de mortalidad materna y de las posibilidades de desarrollo del feto, la mortalidad intrauterinu, la duración del 
embarazo,  las complicaciones del parto, la mortalidad pcrinataI e infantil y el bajo peso al nacimiento. El estådo 
de nutrición de una mujer está condicionado, a su vez, pot" su bahmce energético (relación entre el consumo 
de calorías y el gasto de energías),  su estado de salud, el tiempo transcurrido desde el último nacimiento así  
como de la duración de la lactancia. Es conocido que existe una alta relación entre los niveles de fecundidad, 
mortalidad y nutrición de las madres,  por lo que su seguimiento es útil para identificar grupos de riesgo. 

Las medidas antropométricas son herramientas profusamente empleadas para aproximarse a los niveles 
de nutrición. Por esta razón ENDS-95 registró tres medidas básicas: estatura, peso y perímetro braquial de 
las mujeres que dieron a luz a un hijo nacido vivo en los cinco años antes de la entrevista. 2 Debido a esta 
selección, la información de los Cuadros 9.9 a 9.15 no representa completamente a la mujer  colombiana en 
su conjunto pues están sobrerepresentadas las mujeres con mayor  fecundidad (las de 20 a 34 años). 

E s t a t u r a  de  las M a d r e s  

La estatura de la mujer  es un indica- 
dor indirecto de su situación social puesto que 
refleja el efecto acumulado en el tiempo de 
variables genéticas y ambientales tales como 
alimentación, salud, factores sicológicos, 
educación, ingresos y número y espaciamiento 
entre hijos, entre otras. En mujeres entre los 
15 y 49 años, la talla es particularmente 
importante, por ser un indicador asociado, en 
conjunto con el peso, con el comportamiento 
reproductivo. Se ha encontrado asociación 
entre talla materna y peso al nacimiento, 
supervivencia  infantil, mortalidad materna, 
complicaciones  del embarazo y parto, 
duración de lactancia materna 3. En aduitos, 
por haber finalizado el crecimiento físico, una 
sola medición de la estatura es suficiente para 
valorar de manera bastante confiable el estado 
nutricional en [o referente al crecimiento 
lineal. 

C[lildl'o 1).9 La talla como indicado1 tic ]a símacídn nutrJc[onal de las tnadres 

Para las Illt[icrcs con hijos Cll los CillCO años anloliOlOS a la enctlesla,  
distribucidn porcenlual y medidas lesumcn para la talla, Cololnbia 1995 

Exchlyendo Acmnu- Incluyendo 
casos sin lado casos sin 

Caractcríslica ín[i~rnlación ínformación 

Promedío de talla 154.5 NA 
DcsviaciOn estándar 5.9 NA 
Dístlqbución de la talla 
(~1~ Ce l l I í l l l«31ros  
< 141) I).6 0.6 0.6 
141)-144 4.7 5.3 4.4 
145-149 16.1 21.4 15.1 
150-154 3 [.5 52.9 29.6 
155-159 29.2 82.1 27.4 
t60-164 13.8 95.9 12.9 
[65-169 3.4 98.3 3.2 
170-179 0.6 100.0 0.6 
180+ 0.0 0.0 
Sin in[ormación NA 6.2 

Número de mujeres 3,817 4,07 l 

NA: No aplicable 

Se considera que el punto de corte para la determinación de los grupos de riesgo fluctúa entre los t 40 
y los 150 cms  por lo que para este informe se toma como wdor crítico 145 cms. 

2 Para la idemificaci6n de los grup~~s de rinsg~~ se han seguido las rec~m~endaci~mcs de una reunión sobre antropnmelría 
materna para la predicción de resultados de embarazos desarrollada en 1990 (vdase K. Krasovcc y M.A. Andcrson (eds). 
1991. Maternal Nutrilion and Pregnancy Oltlcomes: Anthropometric AssessmellI. Scienlific Publication No. 529. 
Washington, D.C.: Pan Amcrican Heallh Organizalion). 

3panamerica)l Hea[Ih Orgallization. Maternal nutrition atzd l~regnancy ot¢lcomes: anthropomettqc assessmetlt. PAHO No. 526. 
Washington, 1991; y Goodharl R, Shils M.editors. Modtqvt nuttqtion in health «red disease. Lea and Fcbigcr. Philade[phia, 1980. 
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En el Cuadro 9.9 se puede ver que la estatura promedio de la mujer colombiana que ha tenido hijos 

nacidosvivosen losúlti~oscincoañosesde 154Scmscon unadesviaciónestándarde5.9cms. El Sporciento 
está por debajo del valor crítico de 14.5 cms y el 18 por ciento supera los 160 cms. El porcentaje de mujeres 
con hijos en los cinco años que precedieron la ENDS-95 que están por debajo del punto de corte. para Iti talla 
(145 cms) se presenta en el Cuadro 9.10 por características seleccionadas. 

Se concluye del Cuadro 9.10 que la baja’estatura es m5s frecuente entre mujeres mayores de 35 años, 
de escasaeducación formal, residentes en zona rural y en regiones geográficas del interior del país tales como 
Cauca/Nariño y el Antiguo Caldas. Llama la atención la mayor estatura de la mujer costeña (Guajira/- 
Cesar/Magdalena, AtlánticoKartagena, Bolívar (resto)lSucreKXrdoba, Litoral Pacífico), en comparación con 
mujeres residentes en el interior del país, 

Promedio Porfentaje Número 
para con menos de 

13 talla de 145 cms mujeres 

154.8 1.9 354 
154.4 5.6 1.010 
154.9 4.4 1.061 
155.1 5." 717 
153.3 7.8 675 

155.0 4.5 2,555 
153.5 7.3 1,263 

156.2 2.2 971 
154.3 3.5 672 
151.8 6.4 973 
154.2 9.0 088 
153.4 7.2 SI4 

LS.8 2.9 705 
156.8 I .7 178 
I su, 2.2 288 
155.2 5.0 280 
151.7 2.4 392 
153.4 5.8 218 
154.8 3.6 282 
151.1 9.5 208 
1s3.3 7.3 26.5 
150.8 17.0 239 
155.7 5.3 1% 

1SR.O 154.9 2.7 5.6 116 175 
1.53.4 7.2 s14 

152.7 9.9 168 
153.2 8.1 1,576 
155.4 ‘3.1 1,775 
157.0 1.9 298 
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Peso y M a s a  C o r p o r a l  de las M a d r e s  

El estado nutricional de la mujer  antes del embarazo es un determinante de las carácterísticas de la 
cuhninación del parto y del bajo peso al nacer de los hijos. Los riesgos de parto prematuro son menores  en 
mujeres con buen peso antes de la gestación. Así  mismo,  la ganancia de peso durante la gestación es un buen 
indicador del grado de desarrollo del niño, pero para ello es importante conocer el peso de base. Este 
conocimiento es también esencial debido a que las inujeres nmy delgadas necesitan ganar  mucho más peso 
durante la gestación que aquéllas normales, para asegurar un embarazo viable y posibilidades de sobrevivencia 
superiores para los hijos. En general el peso pregestaciôn es un buen pronosticador del bajo peso al nacer y 
«le la mortalidad infantil. 

En la ENDS-95 se registró el peso de ias mujeres que habían tenido híjos en los cinco años anteriores 
a la encuesta y se logró información para el 94 por ciento de las madres. Se encontró que el peso promedio 
es de 58.6 kgs  con una desviación estándar de 10.8 kgs. Como se ve en el Cuadro 9.11, el 21 por ciento de 
las madres  tenía menos de 50 kgs  y el 13 por ciento superaba los 70 kgs. 

Como el peso es muy sensible a la edad y sobre todo a la estatura, para evaluar  adecuadamente  su 
papel como indicador es conveniente controlarlo según la talla. La relación peso/talla es muy usada para medir  
la desnutrición pero requiere de tablas de referencia que, en el caso de mujeres,  aún están en proceso de 
definición. Una medida alternativa es el índice de Masa Corporal (IMC), para el cual hay diferentes fórmulas, 
do las cuales la más usada es la conocida como el índice «le Quetelet, el cual se calcula dividiendo el peso (en 
kilos) por la talla (en metros, al cuadrado). 

Este índíce permite medir  la delgadez o la obesidad controlando la talla, provee información acerca 
de las reservas de energía y es unå aproximación a la composición corporal ante la falta de los elementos 
necesarios para medirla. Una de sus ventajas radica en que no requiere de una tabla de referencia, aunque su 
wflidez como indicador de riesgo aún está en discusión. Aún así, se ha encontrado relación entre el I M C  y 
el bajo peso al nacer y la mortalidad perinatal. El índice está influenciado por la edad de la madre,  el t iempo 
de lactancia y el tiempo transcurrido desde el nacimienlo anterior. Por esta razón se han excluido de los cálculos 
a las mujeres embarazadas y a quienes tuvieron un nacimiento en los dos meses anteriores a la encuesta. El 
lntemational Dietary Energy Consultative Group recontienda utilizar el valor 18.5 como punto de corte, lo 
que indicaría, a modo de ejemplo, que una mujer  de 147 cms de estatura estaría en el grupo de riesgo si su 
peso fnera menor  de 40 kgs  y en el caso de quienes midieran 160 cms, estarían en riesgo aquéllas con peso 
inferior a 47.4 kgs.  

En el Cuadro 9.11 se observa que la masa corporal promedio (índice de Quetelet) de la mujer colombiana 
es de 24.5. Tomando en cuenta el valor de corte, casi el 4 por ciento de las madres colombianas tendrían una 
masa corporal deficieute. L lama la atención que el 31 por ciento de las mujeres tendrían sobrepeso y el 9 por 
ciento obesidad para la talla, más o menos equivalente a pesos mayores de 65 kgs para talla baja. 

Como se observa en el Cuadro 9.12, tienen menor nmsa corporal las mujeres entre 15 y 19 años, las 
residentes en las costas• Debe recordarse que las mujeres jóvenes  y costeñas son más altas, motivo por el cual 
su índice de masa corporal es menor. 
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Cuadro 9.11 Peso y masa corporal como índicadores de h! 
situaci6n nutricional de las madres 

Para las mujeres con hijos en los cinco años anteriores a la 
encuesta, distribucíón porcentual y medidas resumen para peso 
e índíce de masa corporal, Colombia 1995 

Excluyendo Acumu- Incluyendo 
carlos sin lado casos sin 

Característico. ínl~rraaciOrt ínformaci6n 

Peso 

Promedio 58.6 

Desviación estándar 10.8 

Distríbución del peso 

en kg. 

< 40 0.7 

40-49 20.3 

50-59 38.9 

60-69 26.9 

70+ 13.2 

Sin ínformación NA 

NA 

NA 

0.7 0.7 

21.0 19.1 

59.9 36.5 

86.8 25.2 

100.0 12.4 

6.1 

Número de mujeres 3,158 3,362 

lndice de roasa corporal 

Promedio 24.5 NA 

Desvíación estándar 4.0 NA 

Distribución 

<16.0 (severa) 0.1 0.1 .0.1 
16.0-16.9 (moderada) 0.5 0.6 0.5 
17.0.18.4 (leve) 3.2 3.8 3.0 
18.5-20.4 12.3 16.1 11.5 

20.5-22.9 22.5 28.6 21.1 

23.0-24.9 21.0 49.6 19.7 

25.0-26.9 17.0 66.6 16.0 

27.0-28.9 10.3 76.9 9.6 

29.0-29.9 3.8 80.7 3.6 

30.0+ 9.2 IO0.O 8.7 

Sin intbrmación NA 6. I 

Nú mero de mujeres 3,156 3,362 

NA: No aplicable 

Cuadro 9. t 2 El índice de masa corporal como indicador de la 
situaci6n nutriciona[ malerna según carac e fstica~ 

Para las mujeres con hí]os en los cinco años anteriores a la 
encuesta, promedio y polventaje por deb~o delpunto de corte 
para el índice de masa corporal, según caracter~ticas 
seleccionadas, Colombia 1995 

Porcentaje 
con menos Número 

Valor de 18.5 de 
Característica promedio eres mujeres 

Edad de 
la madre 
15-19 22.6 9.6 225 
20-24 23,4 3.9 789 
25-29 24.2 5.3 888 
35-34 25.2 2.4 630 
35-49 26.1 I. I 624 

Zona 
Urbana 24.5 3.8 2.133 
Rural 24,4 3.9 1,023 

Región 
Atlántica 23.9 7.9 799 
Oriental 24,7 3.6 536 
Central 24,8 2. I 84 I 
Pacífica 24.7 2.6 558 
Bogolå 24.4 1.5 422 

Subregi6n 
G uajira/Cesar/Magdalena 24.6 6.4 252 
Aflánúco/Cartagena 23.9 g,3 31 g 
Bolívar(r)lSucrelC6rdoba 23.1 9.0 229 
Santand¢r/N. de Sanlander 24.5 4.0 230 
B~yac~Curtdin./Meta 24,9 3.3 306 
Antioquía 24.9 2.0 193 
Medellín 24.0 2.7 249 
Antiguo Caldas 25~5 1.7 177 
Tol./Huila/Caquetå 24.9 1.8 222 
Cauca/Nariño 24.2 3.5 195 
Valle del Cauca 25.1 0.7 128 
Litoral Pacífico 24.5 6.9 88 
Cali 25.1 0,6 148 
Bogolá D.C. 24.4 1.5 422 

Nivel de educación 
Sin educaci6n 24.3 3.2 145 
Primaría 24.5 3.7 1,301 
Secundaria 24,4 4,3 1,464 
Superior 24.7 2.4 246 

Total 24.5 3.8 3,156 

137 



En el Cuadro 9.13 se evalúan las mediciooes del índice de masa corporal contra el así llamado "estándar 
DHS". El valor Z de DHS está basado en un estudio de madres selectas en diversas encuestas del programa 
I)HS en diferentes países y se utiliza como un punto de referencia. Para una categorút en particular, el valor 
Z indica el número promedio de desviaciones con relación al promedio DHS. Se incluyen además los porcentajes 
de nmdres que están 2 desviaciones estándar por debajo de ese promedio. 

Menos del 2 por ciento de las mujercs colombianas están dos o más desviaciones estándar por debajo 
(-2 DE) del promedio establecido por el programa DHS. No hay muchas diferencias por grupos poblacionales 
analizados en el Cuadro 9.13, excepto en el caso de la subregión Bolívar (sin Cartagena)/Sucre/Córdoba. Las 
mujeres residentes en estos departamentos tienen una probabilidad casi 8 veces mayor que la mujeres del Litoral 
Pacífico de tener un indicador de peso para la talla notablemente por deNtio del patrón de referencia. En Bogotá, 
por el contrario, no se encontró ninguna mujer en esta situación. 

Cuadro 9.13 El peso para  la talla colno indicador de la situacidn nutricional 
i l la[crl la  Según cat'aclcrística~ se]cccioll[Idas 

Pal{l las mujeres con hijos en los cinco años anteriores o la encLles[a, prolnedio 
tic dcsviacioncs con relaciOn al estándar DI[S y porcentaje por debajo del 
plomedio 2 desviaciones estándar o más, según caracteristicas seleccíonadas. 
Colllnlbia 1995 

Polccntaj¢ 
Vah)r Z por debajo " NUmero 

prolllcdio de 2 I)E del úe 
Caraclet'/sfica I)IIS promedio mt0eres 

Edad de 
hi I l lad r~ 

15-19 -0. I 0.8 225 
20-24 O. [ 0.6 789 
25-29 41.0 2.5 886 
35-34 0, I 2.0 629 
35-49 0.0 1.6 62 I 

ZIHIll 

Urbana 0, l 1,6 2,132 
R era[ -0.0 1.7 1,017 

RegiOn 
Adånúca -0. I 4,(1 798 
Oriental 0. I 0.9 533 
Ccnlral 0. I 1.0 840 
Pacífica 0, I I. I 557 
Bogotá 00  0,0 422 

Sullregi6n 
G uajir«dCesar/M agdalena (I, I 1.8 252 
Atlállfico/Cartagena -0.1 3.2 317 
Bol(var(resto)/Sucrc/Cdrdoba -0,3 7.5 229 
SaniandurINovle de Santander ()>(I 1 4 229 
B oyac ídCu ndínanmrca/Mct a (L I 0.6 304 
A nlioquia O. [ [ ,4 193 
Mcdellfi~ -(}. L 0.7 249 
Anliguo Caldas (1.2 I. I 176 
'[klli ma/l luilaJCaquela 0. I 1.0 222 
Cattc;dNafiño -0. I 1.7 193 
Valle del Cauca 0.2 (1.7 128 
Lfiond Pacífico O, I 1,0 88 
Cali 0,2 0.6 148 
Bogotå D.C. 0.0 0.0 422 

Nivel de edueaeiån 
Sin educación 4) 2 2.3 144 
thinlaria 0,0 1 6 1,295 
Secundaria 0. I 1.5 1,464 
Stlllcrior 0.0 2 A 246 

I).0 1.6 3 ,150 
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Perímetro del Brazo 

Esta medida ha sido utilizada extensamente en niños y recientemente ha cobrado interés en adultos, 
por su alta correlación con el peso y facilidad logística como medida antropométrica. Si bien todavía no existe 
consenso sobre el punto de corte ideal para identificación de posibles deficiencias nutricionales, para la ENDS-95, 
se utilizó el valor de menos de 23 centímetros, que ha funcionado adecuadamente en varios paises. Como se 
observa en el Cuadro 9.14, el 4.3 por ciento de la mujei:es presenta deficiencias en esta medida, que en promedio 
fue de 28.1 centímetros con una desviación estándar de 3.4 centímetros. 

El porcentaje de mujeres por debajo del punto de corte para el perímetro braquial se presenta en el 
Cuadro 9.15 según características seleccionadas. Al igual que para la masa corporal, se encontr6 mayor perímetro 
del brazo en mujeres mayores, con más educación formal, residentes en zona urbana del interior del país. 

Cuadro 9.14 El perímetro braquial como indicador de la 
situación nutricíonal de las madres 

Para las mujeres con hijos en los cinco años anteriores a la 
encuesta, distríbuciún porcentual y medidas resumen para el 
perímetro braquial, Colombia 1995 

ExchLyendo Acumu- Incluyendo 
casos sin I~ltio cnsos Sin 

Característica ínformación inlbrmación 

Promedio (cms) 28. I NA 
Desviación estándar 3.4 NA 

Distribución del períme- 
tro en cms. 

20.0-20,9 0.6 0.6 0.6 
21.0-21.9 1.3 1.9 1.2 
22.0-22,9 2.5 4.3 2.4 

23.0-23.9 4.2 8.5 4.0 
24.0-24,9 8, I 16.6 7.6 
25.0-25.9 9.8 26.4 9.1 
26.0-26.9 l 1.1 37.5 10.4 
27.0-27.9 11.5 49.0 10.8 
28.0-28.9 13.1 62.1 12.2 
29.0-29.9 I 0.0 72.1 9.4 
30+ 27.9 100.0 25.9 
Sin información NA 6.4 

Número de mujeres 3.809 4.071 

NA: No aplicable 
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Cuadro 9,15 El per ímet ro  braquial  como indicador de la situación nutricio- 
nal materna según características seleccionadas 

Para las mujeres con hijos en los cinco años antcriorcs a la encuesta, pro~nedio 
y porcentaje por debajo del punto de corte pata el pe r ímet ro  b raquial ,  según 
características seleccionadas, Colombia 1995 

Porcentaje Número 
Valor con menos de 

Caractelístíca promedio de 23 cms innjeles 

Edad de 
la madre 
15-19 26.2 10.6 353 
20-24 27.3 4.7 1,009 
25-29 28. I 4.9 1,055 
35-34 28.9 2.8 7•6 
35-49 29,6 1.8 676 

Zona 

Urbana 28.3 3.9 2,545 
Rural 27.8 5.4 [,264 

Rcgión 
Atlánlíca 27.6 9.5 966 
Oriental 27.9 5,4 669 
Central 28.5 1.9 973 
Pacífica 28.6 2.2 686 
Bogolå 28.3 1.6 514 

Subrcgión 
G u ajira/Cesar/Magdalcna 27.9 7.7 305 
Atlåntico/Carlagena 275  1 t.4 374 
Bolívar( r¢sto)/S ucre/C6rdoba 27.3 8.9 287 
SantandcffNorte de Santander 27.8 6.2 28 I 
B oyac(dCu ndinamarca/Mela 28.0 4.9 389 
Antioquia 28.2 2.0 220 
Medellín 28.5 0.0 282 
Antiguo Caldas 28.3 3.3 207 
Tolilna/H uila/Caqueta 28.9 2.6 264 
Cauca/Nariño 27.7 2.9 238 
Valle del Cauca 29.0 1.0 158 
Litoral Pacífico 29.2 3.3 I ] 7 
Cali 28.9 1.5 174 
Bogotá D.C. 28,3 [.6 514 

Nivel de educación 
Sin educaci0n 27.7 7,2 170 
PJ'imaria 28.0 52  1,574 
Secundaria 28.2 4.0 1,767 
Superior 28.7 1.3 298 

Total 28.1 4.4 3,809 
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CAPíTULO X 

CONOCIMIENTOS SOBRE EL SIDA: FORMAS DE PREVENCION 

La ENDS-95 averiguó sobre el conocimiento general de las mujeres acerca del SIDA y la principal 
fuente de información: si ha oído hablar de la enfermedad, qué debe hacerse para evitar contraer el SIDA, si 
una persona puede tener la enfermedad aunque parezca saludable, si cree que es una enfermedad mortal y si 
ha cambiado su conducta sexual después de haber oído hablar del SIDA. 

10.1 I n f o r m a c i ó n  sobre  el S IDA 

En el Cuadro 10.1 se observa que casi todas las mujeres han oído hablar del SIDA, con la menor 
proporción entre las mujeres sin educación (94 por ciento) y entre las residentes en los departamentos de Cauca 
y Nariño (94 por ciento). Sin embargo, como se verá en el punto 10.3, no todas las mujeres saben que el SIDA 
es una enfermedad fatal o que una persona que parece saludable puede tener la enfermedad. 

La principal fuente de información ha sido la televisión (84 por ciento), seguida por la radio (57 por 
ciento), la prensa escrita (40 por ciento), los amigos o parientes ( 17 por ciento), la escuela (15 por ciento) y 
los trabajadores de la salud (14 por ciento). La televisión le ha llegado al 89 por ciento de las mujeres urbanas 
y.a170 por ciento de las rurales. La radio la han escuchado más en las zonas rurales que en las urbanas. Los 
demás medios han tenido mayor receptividad en las zonas urbanas, excepto los amigos o parientes y los 
trabajadores de la salud, que tienen iguales proporciones en ambas zonas. 

10.2 Formas de Prevención 

A la pregunta acerca de cómo se puede evitar el SIDA, solamente 3 por ciento dice que no se puede 
hacer nada. Casi tres de cada cuatro mujeres (72 por ciento) contestaron que usando el condón y la mitad (51 
por ciento) que teniendo un solo compañero sexual. En encuestas anteriores las mujeres habían contestado, 
en primer lugar, la fidelidad y en segundo el uso del condón. En tercer lugar se menciona el evitar las 
transfusiones de sangre (13 por ciento); ésto se debe a que en Colombia se han presentado muchos casos de 
SIDA en personas que han recibido sangre contaminada en algunos hospitales. Después se menciona el evitar 
ponerse inyecciones (7 por ciento), evitar tener relaciones sexuales con las trabajadoras sexuales (6 por ciento) 
y con personas homosexuales (4 por ciento). El 5 por ciento manifestó que lo mejor era abstenerse de las 
relaciones sexuales. Nadie habló de tener "sexo seguro". 

Una de cada cinco mujeres rurales y 6 por ciento de las de la zona urbana, dijeron no saber qué hacer 
para evitar el SIDA. El desconocimiento es mayor en Cauca-Nariño, Bolívar Sur-Sucre-Córdoba, Tolima-Huila- 
Caquetá y el 'Litoral Pacífico y disminuye con el nivel educativo. 
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Gráfico 10.1 
Comportamiento para Evitar el SIDA 
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10.3 Conocimientos sobre el SIDA 

A la pregunta sobre si una persona que parece salndable puede tener el SIDA, 82 por ciento de las 
mujeres contestó afirmativamente (Cuadro 10.3). Las menos informadas son las adolescentes y las mujeres 
de menor educación; de la zona rural, de hts regiones Atlántica y Oriental y, además, de las subregiones Cauca- 
Nariño, los Santanderes, Tolima-Huila-Caquetá y el Litoral Pacífico. 

Cuando se preguntó a las mujeres si la gente que tiene SIDA muere por causa de esta enfermedad, 
solamente 67 por ciento contestaron que es una enfermedad fatal; 25 por ciento dieron respuesta negativa y 
ó por cieuto no sabían. La mayor proporción de mujeres equivocadas se observa entre las mujeres menores 
de 30 años, solteras, con secundaria o más, de Bogotá y la región Pacífica. 
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Cuadro 10.1 Conocimiento de SIDA 

Porceniaje de mujeres con conocimiento de SIDA por fuente de conocimiento según características seleccionadas, Colombia 1995 

Característica 

Fuenle de conocimiento 

Per i6-  Trabajadt»r Reunión Ami- Lugar Número Prome- 
Conoce díco/ Pan- de lgle- comuni-gt)s\Pa- de tra- OlraS de dio de 
SIDA Radio TV Revista flelos salud sia Escuela taria tientes bajo fuentes mujeres fuentes 

Edad 
15-i9 98.1 51.3 7 9 . 1  40.9 8.4 II . I  0.7 42.5 3.4 18.6 0.7 1.2 2,166 2.6 
20-24 99.0 52.9 83.9 42.1 9.4 13.2 0.2 2L0 4.3 17.7 2.3 1.2 1,938 2.5 
25-29 99.5 59.2 88.0 43.1 9.9 14.9 0.3 8.4 5.1 15.8 3.7 1.6 1,815 2.5 
30-39 99.1 60.4 85.9 39.6 8.9 14.9 0.4 3.9 4.6 16.1 4.0 1.0 3,()30 2.4 
40-49 98.5 59.3 84.4 35.1 5.9 15.3 0.5 3.0 4.2 [9.4 2.5 2.1 2,192 2.3 

Estado marital actual 
Soltera no tuvo sexo 98.3 50.7 80.8 46.7 1(I.2 I 1.0 0.8 41.1 4.1 16.9 2.4 1.4 2,387 2.7 
Soltera tuvo sexo 98.6 55.3 82.6 46.0 10.1 13.4 (I.3 22.5 6.3 1%9 4.3 1.2 1,203 2.6 
Actualmente unida 99.0 59.5 85.5 36.5 7.6 15.0 0.3 5.4 3.9 16.7 2.2 1.3 6,097 2.3 
Alguna vez unida 99. I 57.7 86.5 38.5 7.7 14.4 0.6 5.6 4.6 2 lA 4.2 1.8 1,453 2.4 

Zona 
Urbana 99.6 55.4 88.9 47.0 9.7 14.1 0.5 17.4 4.8 17.5 3.3 1.6 8,310 2.6 
Rural 96.5 61.3 70.6 19.5 4.8 13.5 0.2 7.7 3.0 17.5 I.I 0.8 2,830 2.0 

Región 
Atlåntica 99.5 53.9 85.4 43.5 7.7 11.9 0.3 13.6 5.2 22.7 1.9 1.0 2,658 2.5 
Oriental 98.5 • 59.5 83.2 34.4 7.1 17.0 0.5 15.2 1.5 16.3 3.6 0.6 1,925 2.4 
Central 98.5 56.3 82.8 37.5 I 1.2 16.8 0.5 15.5 5.0 17.5 2.2 2.3 2.815 2.5 
Pacífica 97.8 61.6 81.5 34.0 5.5 10.4 0.3 12.2 4.2 12.6 2.1 ..0.9 1,943 2.3 
Bogot,'í 99.7 54.6 89.2 . 51.1 10.0 13,0 0.7 I8.8 5.1 16.2 4.4 1.9 1,799 2.6 

Subregión 
Guajira/Cesar/Magdalena 99.4 52.9 84.0 39.1 7.6 II.6 0. l 14.4 7.1 20.4 1.6 (1.9 731 2.4 
Atlfintico/Cartagena 99.8 54.5 89.0 56.2 10.0 15.3 11.5 15.5 5.7 20.6 2.6 1.3 1,157 2.7 
B olivar(r)/Sucre/Cordoba 99,2 54.0 81.5 28.6 4.2 7.0 0.2 9.9 2.6 28.2 1.2 0,7 770 2.2 
Santander/N. de Sant. 98.7 54.8 81.1 35.1 7.6 17.9 0,6 14.6 2.2 19.4 3.9 0,6 886 2.4 
Boyac~Cundin./Meta 98.5 63.6 84.9 33.9 6.7 " 16.2 0.3 15.8 0.8 13.6 3.3 0.6 1,040 2.4 
Antioquia 97.9 52.0 73.9 21.6 7.7 13,6 0.6 9.4 4.4 21.2 0.7 0.6 538 2.1 
Medellfn 99.8 5 2 . 1  87.4 42.3 10.1 15.3 0.8 18.8 6.1 16.2 2.7 3.3 889 2.6 
Antiguo Cald~ 99.5 63.5 89.0 42.3 16.5 19.7 0.4 19.1 5.8 20.8 3.7 I.I 681 2.8 
Tolima/Huila/Caquet á 96.4 57.9 77.7 38.8 10.0 18.2 0.0 12.4 3.3 13.3 1.3 3.4 707 2.4 
Cauca/Nariño 94.0 66.7 66.7 21.8 4.0 8.4 0.1 7.2 3.8 8.2 1.2 1.2 598 1.9 
Valle del Cauca 99.9 55.4 87.8 32.8 5.9 7.5 0.2 14.6 5.6 9.4 1.5 0.7 " 482 2.2 
Litoral Pacífico 98.8 53.6 79.2 28.1 5.8 15.4 0.1 12.7 4.2 18.7 2.8 1.4 238 2.2 
Cali 99.5 64.5 91.7 49.0 6.6 12.7 0.5 14.9 3.7 16.9 3.3 0.6 626 2.6 
Bogotá D.C. 99.7 54.6 89.2 51.1 10.0 13.0 0.7 18.8 . 5.1 16.2 4.4 1.9 1,799 2.6 

Nivel de educación 
Sin educaci6n 93.6 49.4 61.8 4.1 1.1 7.7 0.7 0.2 1.7 3[.0 0.6 0.8 424 1.6 
Primaria 97.6 60.8 78.6 19.6 3.4 II.2 !).4 2.4 2.1 18.9 1.4 1.3 4,1164 2.0 
Secundaría y mfis 99.9 55.1 89.2 54.7 12.(I 16.0 (I.5 23.5 5.8 15.7 3.7 1.5 6,651 2.8 

Total 98.8 56.9 84.3 4'0.0 8.5 13.9 0.4 14.9 4.3 17.5 2.7 1.4 11,140 2.4 
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Cuadro 10.2 Conocimiento de formas para evitar el SIDA 

" Porcentaje de mujeres con conocimíento de IOllnas para evitar el SIDA, según características seleccionadas. Colombia 1995 

No hay Cuando Abste- 861o Evitar Evilar Evi- Evi- Evitar No 
ftlr.na no hay nerse Usar Ull sexo con sexo tar tar pC[S(III[[S Otr.",s sabe Desín- Número 

de penetra- ¿ e  COII([O- COlllpa* Ilzosti- h(l]no trans- inyec- hllt'ct. ['or- qtlt[ forma- de 
Cataclclfstica evitar ci6n sexo nes fiero lUtOS sexual filSi(]n Ciones y t)llOS I i l las  2 h l iccr  c ió i i  mujeres 

Edad 
15-19 35 0,5 6,2 74,1 42.(1 42 2.9 118 7.9 12,5 6,6 10,5 7.6 2,124 
211-24 3.6 11.3 4.1 73.7 50.7 5.6 37 12.8 8.1 12.4 6.4 10.2 7,6 1,919 
25-29 2.6 0.5 4.1 - 74,8 55,9 5.1 3.6 15.1 7.5 I [4  5.7 7,0 6.7 1,805 
31}-39 2.9 (I.5 4.7 7L. ( )  56,1 63) 4.3 13.2 6.1 I(L8 5,8 8.2 6,9 3,()03 
411-411 3.6 (I.3 7.0 65.8 46.0 7.8 5.8 112 5.9 10.8 fi.fi 12.7 7.7 2,158 

Esiado marital actual 
Soltera, no tuvo sexo 2.7 ().8 7.7 72.8 47.4 4,8 3.9 14.5 9.2 14.2 7,8 8.3 8.9 2,346 
Sohera, tuvo sexo 3.5 0.8 5.3 76.2 55.5 4.2 4.3 14.6 8.3 14.8 5.4 8.5 6.7 1,186 
Aclualmcntc unida 3.6 ().2 3.9 70.0 51.1 7.1 4.11 12.0 6.1 lOA 5.6 10.7 6.9 6,038 
Alguna vez unída 2.4 0.7 7.1 73.(1 48.5 5.1 4.5 11.5 6.1 10.3 6.0 8.5 6.8 1,440 

Zo]la 
Urbana 2.3 0.5 5.8 75.8 55.7 6.4 4.7 14.8 8.0 12.[ 6.2 6.[ 7,3 8,279 
F.ural 6.0 0.4 3.6 59.3 34.6 4.8 2,2 6.6 3.9 9.8 5.8 20.5 7.3 2,732 

Regi6n 
Atlåntica 4.7 02  6.1 fi6,0 42,2 7.8 2.8 9.8 5.8 Ifi.8 4.9 12.0 5.8 2,645 
Oriental 2.5 0.4 6.9 74.7 53.4 7.0 4.5 125 4.5 I4.2 6.7 9.0 8,9 [,897 
Central 29  11.7 4.4 72,3 49.4 5.8 5.0 12.4 6.2 12. l 7.1 9.7 8.3 2.773 
Pacfl]ca 3.[ fi.I 3.7 72.6 50.8 3.6 3.3 13,1 9,3 10.3 5.6 10,7 6.3 1,901 
Bogolá 2.4 0.8 5.3 74.7 60.8 5.4 4.9 17.7 10.0 Ifi. I 6.1 5.9 7.2 1.794 

Subregión 
G uaiira/Ccsar/Magd alen a 5.0 fi,2 3,3 72.7 38.3 8.9 3.8 111.6 6.7 8.8 4.4 I 1.2 5.2 726 
AIIåntico/Calaagcna 1.9 0.3 7,8 68.8 53.9 9.1 2,6 126 7.3 125 6.1 6.0 7.3 1,155 
IIolfvar (r)/Sucrc/Cordoba 8.7 0.0 6.0 55,5 28.1 4.8 2,3 4.9 2.9 Ifi.I 3.7 21.8 4.2 764 
SantandelTN. de Sant. 3.4 0.4 5.8 72.9 5().2 8.1 4.6 lOA 41 18.6 8.2 11,3 9.6 874 
BoyacídCundin./Meta 1.8 0.4 7.8 76.2 56.1 6.1 4.4 145 4.9 10.4 5.5 7.1 8.3 1,024 
Anfioquia 5.0 0.6 1.7 70.7 39.1 3.2 3.1 5.8 2.3 9.3 5.4 12.3 6.6 527 
Mc(IoHín 2.1 [.0 fi.0 77.3 59.3 10,4 9.7 13,9 4,3 I2.6 6,6 4.2 7.2 887 
Anliguo Caldas 2 0 [.0 4.8 8112 53.9 3.2 3.4 18. I ! 1.2 12.2 5.7 6.7 7.8 677 
Tolima/Huila/Caquetå 3.3 0.3 4.0 59.3 39.9 4.4 2.0 9.7 6.6 13.6 10.4 17.8 I 1.3 682 
Cauc~dNariño fi.7 0.0 1.9 53.4 43.0 1).8 fi.8 12.5 7.5 7.9 6.(1 21,2 6,5 562 
Valle del Cauca 2.2 0.3 3.8 76.4 49.9 3.3 5.0 14.2 10.2 7.8 6.9 4.9 8.0 481 
Litoral Pacífico I.I 0.fi 5.5 71.6 411.5 4.2 3.8 5.6 6.5 15.3 5.(I 15.7 6.3 235 
Ca[i 1.3 0.0 4.7 87.3 62.4 6.(I 4.1 156 114 12.4 4.5 3,9 4.9 623 
Bogolå 13.C. 2.4 0.8 5.3 74.7 60.8 5.4 4.9 17.7 [0.fi I fi.l" 6.1 5.9 7.2 1,794 

Nivel de educación 
Sin educación I 1.7 0.3 2.3 41.3 2 I.O 3.4 1.2 1.5 t.6 5.0 4.7 38.6 5.6 397 
Primaria 5.8 0,3 4.6 61,2 35,2 5.3 2.8 6.6 3.8 8.t 4,0 [8.2 5.4 3.965 
Secundaria y más 1.2 0.5 5.8 79.7 61,3 6.6 5.1 171 9.2 13.9 7,4 2.9 8,5 6,648 

Total 3.2 0.4 5.3 71.7 511.4 6.11 4.1 12.8 7.11 11.5 6.1 9.7 7.3 11,010 

Nota: O{l'aS r e s p t l e s l a s  n o  incluidas en el ctl~l(h'o: ~ Evitar conlaclo con DcI'soNIIS y objelos infcclados (2.7 por cicnlo), exigir s a n g l ~  ccrlíficada 
(2.3 por cienlo), no compaltir j¢língas ni agujas (2.2 por ciento), exigir insh'tnllenlal y matcrialcs cslcrilizados al personal m6dico/odonlológico 
( I.[ por ciento), conocer historia sexual del compañcro (I.[ por cicnlo). 
2 I-2vitar besos ( 1.3 por ciento), píeaduras (0.1 por cicnlo), ii" al ctu'alldero (fi.I por ciento). 
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10.4 Riesgo Sentido de Contraer el SIDA 

En el Cuadro 10.3 se presentan también 
las proporciones de mujeres según el riesgo 
sentido de adquirir el SIDA y en el Gráfico I0.2 
las proporciones de mujeres en riesgo moderado 
o grande. Más de la mitad (52 por ciento) 
contestó que ella no tenía ninguna posibilidad de 
adquirir la enfermedad, 27 por ciento se siente 
en riesgo bajo, 9 por ciento reconoció una 
probabilidad moderada y 11 por ciento una 
probabilidad grande. Las proporciones de mujeres 
en riesgo se pueden comparar con las obtenidas 
en la Encuesta CAP's sobre varias enfermedades, 
realizada por el Instituto del Seguro Social y 
Profamilia en 1993. En ese año una de cada cinco 
mujeres entre 18 y 69 años creía estar en riesgo 
y, entre ellas, el 63 por ciento mencionó como 
causa de infidelidad de su pareja. Las que 
consideran que se sienten en riesgo moderado o 
grande, son sobre todo, mujeres de 20-39 años, 
solteras que han tenido relaciones sexuales o 
mujeres en unión y separadas o viudas, de la zona 
urbana, de las regiones Central, Bogotá y 
Pacífica, con educación secundaria o más. 

Gráfico 10.2 
Riesgos Sentidos de Adquirir el SIDA 

por Zona, Región y Educación 
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10.5 Cambios en el Comportamiento Sexual 

A las mujeres que han tenido relaciones sexuales se les preguntó si desde que empezaron a oír hablar 
del SIDA han cambiado su conducta sexual y qué han hecho. A las que no habían tenido relaciones sexuales 
se les preguntaba si el haber oído hablar del SIDA había afectado su decisión sobre tener relaciones sexuales. 
Los resultados se presentan en el Cuadro 10.4. 

El 82 por ciento de las mujeres con o sin relaciones sexuales no ha cambiado su comportamiento sexual 
o sus decisiones acerca de las relaciones sexuales; 5 por ciento exigió conocer la historia sexual del compañero; 
3 por ciento resolvió no tener relaciones sexuales y 2 por ciento dejó de tenerlas; 3 por ciento empezó a usar 
condón; 4 por ciento resolvió tener un solo compañero sexual y 0.4 por ciento reduj o el número de compañeros 
sexuales; 0.5 por ciento empezó a hablar con el esposo o compañero sobre el asunto y le exigió fidelidad. El 
resto dió otras respuestas. 

Quienes más han cambiado son las que se sienten en riesgo grande o moderado sea que sepan o no 
que el SIDA es fatal; son mujeres menores de 30 años que actualmente' no están en unión, de la zona urbana 
más que de la zona rural, de las regiones Bogotá, Central y Pacífico, con secundaria o más. El 14 por ciento 
de las solteras que aún no han tenido relaciones sexuales han resuelto no tenerlas, en tanto que 8 por ciento 
de las solteras que han tenido relaciones sexuales y 9 por ciento de las separadas y viudas dejaron de tener 
después de saber acerca del SIDA. Quienes resolvieron conocer la historia sexual del compañero, empezar 
a usar el preservativo o tener un solo compañero sexual son, principalmente, solteras que ya han tenido relaciones 
y las separadas y viudas. 
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Cuadro 10.3 Pcrccpción del riesgo del SIDA 

Porcentaje de mujeres que conocen del SIDA y percepción de riesgo del SIDA según caraclclfsticas seleccionadas, Colombia 1995 

Una persona saludable 
puede lener SIDA 

El SIDA es una 
enfermedad mortal 

Chances que tiene de 
adquirir el SIDA 

Númcro 
NS/ NS/ Ningún Pe- Mo- NS/ de 

Característica No Si SI * No Si SI * chance quefio derado Grande SI ~ mujeres 

Edad 
15-19 
20-24 
25-29 
30-39 
40-49 

Estado marital actual 
Soltera, no (LIVO SCXO 
Soltera, tuvo sexo 
Actuahnente unida 
Alguna vez unida 

Zana 
Urbana 
Rural 

Región 
Atlånfica 
Oriental 
Central 
Pacífica 
Bogotá 

Subregi6n 
G uaiir'.'o/Cesar/Magd alcna 
AIIántico/Cartagcna 
Bolívar (r)/SucrffCordoba 
Santander/N. de Sanl. 
Boyacú/Cundin./Mela 
Anfioquia 
Mede[Iín 
Anúguo Caldas 
Tolim:ffH tLiIa/Caquclá 
Cauca/Nariño 
Valle del Cauca 
Litoral Pacífico 
Cali 
Bogotá D.C. 

Nivel de educación 
Sin educaciún 
i»rimaria 
8cctmdaria y más 

15.5 80.2 4.4 27.2 66.2 4.4 58.3 22.2 7.1) II.4 l.I 2,124 
12.0 83.0 5.0 26.1 66.3 5.1 51.7 26.3 10.2 11.2 0.6 1,919 
10.7 85.1 4.2 25.6 68.1 43  49.1 29.6 9.2 11.4 0.8 1,805 
I [.6 83.3 5.1 23.5 69.0 5.1 49.2 29.4 8.8 II.7 0.9 3,003 
13.3 78.3 8.4 22.7 65.3 8.4 53.8 25.3 9.1 10.7 1.1' 2,158 

12.6 84.0 3.4 31.I 63.8 3.4 57.2 23.7 7.7 10.7 0.8 2,346 
9.7 86.6 3.7 30.0 64.6 3.8 42.9 30.1 13.1) 13.3 0.7 1,186 

13,4 80,0 6.6 22.3 68.4 6.6 52.9 26,6 8,6 10.9 1.0 6,038 
I 1,7 82.8 5.6 21.5 69.3 5.6 49.4 29,0 8,4 12.4 0.7 1,440 

10.2 86.7 3.1 28.2 66.2 3.1 49.3 29.0 10.0 11.2 0.6 8,279 
19.9 67.4 12.6 14.6 69.9 12.6 61.5 19.7 5.4 II.5 1.8 2,732 

17.0 76.5 6.5 22.1 68.2 6.6 62.5 24.4 4.7 7.2 1.3 " 2,645 
14.1) 80.6 5.4 22.4 700 5.4 54,9 26.1 7.8 10.7 0,5 1,897 
10.8 84.1 5.1 23.3 69.5 5.1 48.7 25.1 II.2 14.1 0.9 2,773 
12.0 80.9 7.1 25.7 64.1 7.1 46.4 29,8 9,3 12.9 1.5 1,901 
8.2 89.2 2.6 33.1 61.9 2.7 46.3 29.8 I [.9 I 1.8 0.1 1,794 

16.2 77.2 6.6 18.8 72.6 6.6 58.6 3(I.5 3.8 
16.2 80.4 3.4 26.7 66.5 3.5 58.8 25.3 5.6 
18.9 69.9 11.2 18.2 66.7 II.2 71.7 17.1 4.1 
15.2 78.7 6.0 22.5 68.8 6.1) 51).5 25.0 9.7 
13.(1 82.1 4.9 22.2 71.0 4.9 58.7 27.0 6.2 
17.1 77.8 5.1 15.6 77.4 5.1 53.5 22.5 10A 
6.1 91.7 2.2 27.1 68.8 2.3 41.2 32.8 14.1 
9.1 88.2 2.7 28.6 67.2 2.7 55.4 25A 10.7 

13.8 75.(] 11.2 19.1 66.9 11.2 48.0 17.1 8.9 
20.4 70.0 9.7 17.7 70.2 9.7 52.2 24.5 5.5 

6.9 86.9 "6.3 "24.4 66.8 6.3 44.8 33. I 7.9 
14.4 72.9 12.7 "21.9 60.2 12.7 49.1) 26.3 6.6 
7.4 89.2 3.4 35.4 58.1 3.4 41.4 33.5 14.9 
8.2 89.2 2.6 33. I 619 2.7 46.3 29.8 I 1.9 

26.6 48.7 24.8 11).1 60.3 24.8 69.8 16.5 1.8 
20.6 69.4 10.0 14.7 71.8 I00 59.2 21.9 5.7 

7.{) 91.4 1.6 31.8 64.7 [.6 47.1 30.2 I1.1 

6.7 0.3 726 
9.2 lA 1,155 
4.6 2.4 764 

14.7 " 0.1 874 
7.4 0.8 1,024 

13.5 0.4 527 
11.8 0.1 887 
8.8 0.0 677 

23.0 3.0 682 
[5.2 2.5 562 
I2.6 1.7 481 
[5.3 2.9 235 
10.2 t).O 623 

1.8 0.1 1,794 

9,3 2.6 397 
1.6 1.7 3,965 
1.3 0.3 6,648 

Total 12.6 81.9 5.4 24.9 67.1 5.5 52.3 26.7 8.8 11.3 0.9 11,010 

INo sabe o sin información 
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Cuadro 10.4 Comportamiento para prevenir el SIDA 

Porcentaje de mujeres según cambío en el comportamiento para evitar el SIDA, según la percepciún de riesgo del SIDA y caracleristicas 
seleccionadas, Colombia 1995 

Característica 

Decidió Dejó Tiene Redujo 
No Conocer no tener de rel. sex. el número El 

cambió historia nunca tener Empezó con súlo de com- esposo Otras Número 
comporta- del reiaciones tela- a usar un com- pañeros es razo- de 

miento compañero sexuales ciones cond6n pañero sexuales fiel nes mujeres 

Percepción del SIDA 
C r e e  que  e l  S I D A  es  f a t a l  
Sin riesgo o pequeño 83.7 4.4 2.8 2.2 2.4 3.3 0.4 0.5 1.6 6,248 
Riesgo .Moderado/Grande 74. I 7.7 3.3 3.3 5.5 7.0 0.7 0.4 2.2 1,508 
No sabe/Sin informaciún 84.5 2.0 2.5 1.2 2.1 0.0 0.0 Õ.0 0.0 68 

C r e e  que  no  es  f a t a l  o no  s a b e  
Sin riesgo o pequeño 84.8 4.6 3.2 1.3 2.6 2.2 0.2 0.7 1.7 2,446 
Riesgo Moderado/Grande 72.8 9.9 3.3 3.8 6.7 5.2 0.7 0.9 3.0 709 
No sabe/Sin ínformacíón 80.2 0.0 2.3 0.0 0.0 3.1 0.0 0.0 0.0 30 

Edad 
15-19 78.5 6.3 8.1 1.2 3.2 1.9 (1.3 0.1 1.7 2,124 
20-24 78.5 6.0 4.6 1.5 4.3 4.9 0.7 0.4 1.6 1,919 
25-29 80.7 6.0 1.6 2.1 4.0 5.5 0.2 1.2 1.6 1,805 
30-39 84. I 4.9 0.9 2.2 2.6 4.3 0.4 0.6 1.8 3,003 
40-49 86.3 3.3 0.8 3.9 1.9 1.9 0.5 0.5 2.2 2,158 

Estado marital actual 
Soltera, no tuvo sexo 75.3 7.3 13.9 0.0 1.9 0.5 0. I 0.0 2.3 2,346 
Soltera, tuvo sexo 64.2 11.3 0.1 7.5 10.2 10.0 1.2 0.2 3.1 1,186 
Actualmente unida 90.6 2.4 0.0 0.3 1.8 2.8 0.2 0.9 1.1 6,038 
Alguna vez unida 70.9 8.7 0.2 9.4 5. I 7.2 I. I 0.1 2.7 1.440 

Zona 
Urbana 80.8 5.8 3.1 2.3 3.6 4.1 li.4 0.5 1.9 8,279 
Rural 85.3 3.6 2.8 1.9 1.7 2.4 li.4 0.6 1.6 2,732 

Región 
Atlåntica 84.9 4.8 1.8 1.8 1.9 1.9 0.2 1.1 1.8 2,645 
Oriental 86.5 3.2 3.8 1.4 2.4 3.2 0.2 0.2 0.8 1,897 
Central 80.1 6.7 3. 8 2.5 3.5 3.4 0.8 0.2 1.4 2,773 
Pacífica 8 [.4 4.7 2.8 2.5 3.7 4. t 0.6 0.4 2.3 1,901 
Bogotzi 75.9 6.3 3. I 2.8 4.6 6.7 0.3 0.6 2.9 1,794 

Subregión 
G uajire/Cesar/Magdalena 81.5 6.8 1.2 I. I 2.7 2. I 0.1 1.7 3.3 726 
Atlåntíco/Cartagena 88.5 3.3 1.8 2.0 1.1 1.7 0.1 0.7 1.1 1,155 
Bolívar (r)/Sucre/Cordoba 82.8 5.4 2.4 2.2 2.3 2.0 0.2 i.3 1.3 764 
Santander/N. de Santander 84.5 4.6 3.3 0.7 3.1 4.8 0.1 0.0 0.7 874 
B oyacå/Cu ndinamarce/Meta 88.2 2.0 4.3 2.0 1.8 1.7 0.2 0.3 0.9 1,024 
Anfioquia 79.7 7.8 3.6 2.1 3.5 3.0 0.8 0.2 0.8 527 
Medellin 74.9 9.1 4.9 3.7 4.6 5.3 0.6 0.2 1.6 887 
Antiguo Caldas 82.8 6.0 3.3 1.3 3.2 2.5 0.7 0.2 2.2 677 
Tolime/lt uila/Caquetá 84.7 3.4 3.0 2.6 2.2 2.1 I .li 0. I 1.0 682 
Cauca/Nariño 78.0 4.2 4.8 3.9 3.9 3.0 0.6 0.7 3.4 562 
Valle del Cauca 81.0 5.5 2.1 2.7 4.4 5.0 0.5 0.0 1.6 481 
Litoral Pacífico 79.3 8.4 1.6 0.7 2.6 6.2 0.9 0.6 2.7 235 
Cali 85.6 3.2 1.9 1.8 3.5 3.7 li.4 0.3 1.7 623 
Bogotå D.C. 75.9 6.3 3.1 2.8 4.6 6.7 li.3 0.6 2.9 1,794 

Nivel de educación 
Sin educaci6n 86.0 2.4 0.8 2.8 0.9 2.2 I.I 0.4 2.2 397 
Primaria 84.4 3.6 1.9 3.0 2.2 2.8 0.4 0.6 1.6 3,965 
Secundaria y m~s 80.2 6.4 . 3.8 1.7 3.8 4.3 0.3 0.5 1.9 6,648 

Total 81.9 5.2 3.0 2.2 3.1 3.7 0.4 0.5 1.8 11,010 
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10.6 Conoc imien to  y Uso del Condón 

En el Cuadro 10.5 se presenta la proporción de mujeres que han tenido relaciones sexuales, que conocen 
dónde se pueden conseguir los preservativos, la proporción de las que han usado condones y los usaron en 
su última relación, y la proporción de las que los han usado como métodos de planificación familiar. 

Las droguerías son la fuente más importante mencionada por 83 por ciento de las mujeres de las que 
han usado condones, 8 por ciemo los usaron en su última relación sexual y 4 por ciento los han usado como 
método de planificación familiar, lo que indica que la mitad de las que los usaron lo hicieron para prevenir 
el SIDA y otras ETS. 
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Cuadro 10.5 Conocimiento de fuente para condones y uso de ellos 

Porcentaje de entrevistadas por conocimiento de fuentes y uso de condones según la percepción de riesgo del SIDA y características 
seleccionadas, Colombia 1995 

Fuente para condones Us~ condones 

Para plani- Número 
Privada Otra NS/ Última ficación de 

Característica Pública médica Droguería fuente SP relación familiar mujeres 

Percepción del SIDA 
Cree  que  el S I D A  es  f a t a l  
Sin riesgo o pequeño 2.0 0.8 83.0 2.4 I 1.7 6.6 3.9 4,977 
Moderado/Grande/Con SIDA 2.2 1.2 84.4 4.1 8.1 9.5 3.7 1,234 
No sabe/Sin información 7.3 0.0 49.7 0.0 43.0 1.6 4.2 55 

Cree  que  no  es  f a t a l  o no  s a b e  
Sin riesgo o pequeño 0.8 1.4 83.6 4.0 10.2 7.6 3.8 1,821 
Moderado/Grande/Con SIDA 2.1 2.2 86L7 3.8 5.2 12.6 7.4 552 
No sabe/Sin información 0.0 0.0 51.1 0.0 48.9 0.0 0.0 25 

Cambio en el c .mpurtamiento 
sexual 
No cambió el comportamíento 1.8 l.l 83.0 3.1 11.1 5.9 3.6 7,252 
Dejó de tener las relac, sexuales 0.4 0.3 85.1 3.9 • 10.3 7.9 0.0 250 
Empezó a usar tendón 0.9 1.6 89.9 3.9 3.7 52.2 22.0 301 
Sexo con un sólo compañero 1.6 1.3 84.1 3.9 9.1 [3.7 5.4 392 
Reduje [os compañetvs sexuales 6.0 0.0 86.1 0.0 7.9 10.4 2.0 42 
Otras respuestas 2.9 1.6 86.0 . 1.7 7.8 8.8 3.9 591 

Edad 
[5-19 1.3 1.2 82.9 2.3 12.3 I 1.3 5.1 631 
20-24 2.0 0.9 84.9 2.6 9.5 9.3 4.9 1,436 
25-29 1.4 1.1 87.9 3.0 6.6 9.2 5.3 1,651 
30-39 2.2 1.1 84.0 3.3 9.4 6.7 4.0 2,856 
40-49 1.5 1.2 77.6 3.3 16.3. 5.0 2.3 2,091 

Estado marital actual 
Soltera, tuvo sexo LO 1.1 86.3 4.4 7.2 17.7 6.3 I ,I86 
Actualmente unida 2.2 1.2 82. I 2.8 11.8 5.6 4.4 6,038 
Alguna vez unida 1.0 0.7 85.9 2.9 9.5 7.4 1.2 1,440 

Zona 
Uibana 0.6 1.2 89.5 3.2 5.5 8.6 4.8 6,414 
Rural 5.2 0.9 65.4 2.7 25.8 4.5 2.2 2,250 

Región 
Atlántíca 1.9 0.6 78.0 2.9 I6.7 3.8 2.1 1,986 
Oriental 2.9 0.4 85.5 1.6 9.6 6.9 3.8 1,462 
Central 2.2 l.l 85.3 3.5 8.0 10.0 4.6 2,222 
Pacífica 1.6 1.5 78.5 4.1 14.3 6.1 3.7 1,544 
Bogotá' 0.3 1.9 90.3 3.1 4.4 I 1.0 6.8 1,450 

Suhregión 
Guajira]Cesar/Magdalena 3.1 0.5 75.0 4.3 17.1 5.3 2.9 566 
AIIánfico/Cartagena 0.8 0.6 87.8 2.4 8.3 4.0 2.2 832 
Bolívar (r)/S ucre/Cordoba 2.1 0.7 66.9 2.2 28.2 2.2 1.1 588 
Santander/N. de Santander 4.0 0.7 84.1 2.0 9.2 7.6 3.9 657 
Boyací~/Cundinamarca/Meta 1.9 0.2 86.7 1.3 9.9 6.3 3.7 805 
Antioquia 2.6 0.7 84.4 1.3 11.1 5.5 2.4 432 
Medellín 0.4 1.5 91.3 3.2 3.7 12.9 4.8 708 
Antiguo Caldas 2.6 0.7 86.4 4.9 5.3 9.0 4.8 532 
Tolí]r~a/Httila/Caquet,'í 3.9 1.2 77.1 4.3 13.5 10.9 5.7 550 
Cattca/Nariño 4.2 1.0 64.8 3.2 26.9 6.1 5.2 441 
Valle del Cauca 0.7 2.0 82.[ 6.2 9,0 6.6 3.1 39l 
Litoral Pacífico 0.6 1.3 76.1 3.5 18.5 3.9 2.0 206 
Ca[i 0.3 1.8 88.7 3.4 5.8 6.6 3.6 507 
Bogotá D.C. 0.3 1,9 90.3 3.1 4.4 I 1.0 6.8 1,450 

Nivel de educación 
Sin educación 4.4 0.7 48.0 1.9 45.0 3.3 1.0 377 
Primaria 3.1 0.7 75.3 1.8 19.1 3.5 1.7 3,481 
Secundaria y mås 0.7 1.4 91.8 4.1 2.1 10.8 6.0 4,805 

Tuta l  1.8 1,1 83.3 3.1 10.8 7.6 4.1 8,664 

~No sabe o sin información 
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CAPíTULO XI 

VIOLENCIA DOMESTICA 

La violencia que se ejerce dentro del ámbito fanailiar; en su ínayoría-contfa las mujeres y los hijos, 
• es causa de grandes desequilibrios emocionales y psíquicos, que influyen en todas las actividades diarias y 

en muchas de las decisíones para dar por terminada la vida conyugal. 

La Constitución de 1991, conociendo sobre esta problemática, dispuso una serie de elementos para 
la defensa de la población agredida, tales como las acciones de tutela, mayor número de jueces de familia, 
de defensorfas de menores, de inspecciones de policía y de defensores del pueblo. La ENDS-95 averiguó sobre 
el conocimiento de las mujeres acerca de estos instrumentos y su utilización. 

Asi mismo se indaga,si la mujer ha sufrido ultrajes o golpizas, las razones para ello, qué tipo de castigo 
físico ha recibido, si lo }na denunciado o razones para no hacerlo, si ha sido forzada a tener relaciones sexuales 
y quién ha sido el violador, qué edad tenía cuando ésto sucedió la primera vez, las circunstancias en que sucedió, 
si cree que ella propició el abuso y si ella o alguien más hubiera podido evitarlo. 

Además se pregu'nta si los hijos han presenciado los episodios de violencia, cómo se afectan los hijos 
por causa de ella, cómo castiga a los hijos y cómo la castigaban a ella. 

11.1 Tipos de Violencia Reconocidos por las Mujeres 

.Como se observa en el Cuadro 11.1, casi todas las mujeres (99 por ciento) saben que la violencia familiar 
o maltrato a niños y adultos es un delito. 

El 88 por ciento piensa que la violencia no es solamente física. De éstas, 72 por ciento dice que la 
violencia verbal es también maltrato, al tiempo que 51 por ciento menciona la violencia psicológica, 48 por 
ciento menciona el maltrato físico, 7 por ciento el maltrato sexual y 1 por ciento el abandono, especialmente 
económico, de los hijos y de la esposa por parte del marido o echarlos de la casa, hacerlos aguantar bambre, 
no darles estudio, no cumplir los deberes para con ellos, hacerlos trabajar o pedir limosna. 

Las mujeres de mayor educación, de las zonas urbanas, mencion~.n más la violencia psicológica y 
la sexual que las mujeres rurales y de menor educación, quienes mencionan más la violencia verbal y la física. 
Donde más se menciona la violencia sexual es en Bogotá y en el Antiguo Caldas, en tanto que en las dos regiones 
costeras se habla más que en otras partes del abandono del marido. 

11.2 Conocimiento sobre Instituciones para la Defensa Contra la Violencia 

En el Cuadro 11.2 se muestra el conocimiento que tienen las mujeres en edad fértil de las instituciones 
donde se puede acudir en caso de violencia doméstica. 

Las instituciones más conocidas por las mujeres son las comisarias de familia (52 por ciento), el Instituto 
Colombiano de Bienestar Familiar -ICBF- (49 por ciento), las inspecciones de policfa (26 por ciento), los 
juzgados (9 por ciento) y las alcaldías (4 por ciento); se mencionan también las instituciones de defensa de 
la mujer (4.5 por ciento), las de defensa de los niños (0.3 por ciento) y de defensa de los derechos humanos 
(i" por ciento) y, por último, los abogados y personal religioso (0.3 por ciento). 
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Cuadro I1.1 Formas de violencia 

Porccnla.je de mujeres que reconoce formas específicas de violencia según características seleccionadas, Co]ombia 1995 

Violencia Violencia Número 
como no es solo Maltrato Mahralo Maltrato Mallrato de 

Caraclerística delito física físico verbal psicológico sexual mujeres 

Estado marital actual 
Soltera 98.3 89.1 46.7 67.4 58.3 7.7 3,590 
Casada 98.9 89.1 48.5 73.6 51.4 7. L 3,299 
Unida 98.7 83.5 49. I 77. I 40.0 4.4 2,798 
Viuda 99.5 90,3 49.4 72.9 51.9 5.6 160 
Divorciada 100,0 88.6 61.4 68.6 73.7 36.1 15 
Separada 98,8 87.2 51.3 72.6 47,9 6.0 1,278 

Número de hijos viw~s 
0 98.5 90.0 46.5 67. L 59.[ 8, I 3,727 
I 98.8 88. I 49. I 72.2 52.5 6.2 2,022 
2 98.7 87.9 49.2 73.8 49.5 5.4 2,026 
3 98.5 86.9 47.3 76.4 45.8 8.9 1,530 
4 98.9 86.0 50.9 77.9 40.0 3.6 842 
5+ 98.9 78.2 52.5 79.0 29,9 2.0 994 

Zuna 
Urbana 98.9 91.9 48.3 7 I.I 55.2 7.3 8,310 
Rural 97.9 74.5 48.9 76.7 34.0 3.8 2,830 

Región 
Atlántica 98.8 88.6 39.8 82.8 35.4 3.2 2,658 
Oriental 99.3 87.1 49.2 72.9 54.9 4.7 1,925 
Central 97.7 85.0 63.5 66.8 52.9 7.1 2,815 
Pacífica 98.5 85.8 32.3 71.6 46.3 4.3 1,943 
Bogotá 99.3 92.0 54.2 65.3 68.7 14.5 1,799 

Subregi6n 
Guajira/Cesar/M agdalena 99.3 88.8 59.1 85.5 31.3 3.9 731 
Atlántico/Cartagena 99.0 94.5 34.3 84.0 38.9 3.7 1,157 
Bolívar (resto)/S ucre/Cordoba 98.2 79.4 29.3 77.8 33.5 1.6 770 
SantandelTN de Santander 99,6 86.5 47.1 66.9 57.4 4.8 886 
BoyacíŒCundinamarca/Meta 99. I 87.6 50.9 78.0 52.8 4.6 1,040 
Antioquia 97.2 75.6 67.2 70.0 42.5 4.5 538 
Medellín 98.0 94.2 54.5 66.5 56.0 4.7 889 
Antiguo Caldas 98.5 86.1 69.3 70,1 62.7 14.6 68 I 
Tolim,'ff H uila/Caquetá 96.9 79.7 68.2 61.7 45.5 4.9 707 
CaucaJNariño 97.9 78.5 15.3 67,1 31,0 3.8 598 
Valle del Cauca 99.0 89.0 26.0 72,7 45.7 3.4 482 
Litoral Pacifico 98. I 84.6 54. I 68. L 44.2 3.5 238 
Cali 98.8 90.9 43.3 75.6 60.2 5.8 626 
Bogotá DC 99.3 92.0 54.2 65.3 68.7 14,5 1,799 

Nivel de educación 
Sin educación 94.8 
Primaria 98.4 
Secundaria 99.2 
Superíor 98.5 

55. ! 57,2 80.8 [ 7.0 1.9 424 
77.9 49,3 78.8 31.2 3.6 4,064 
94.7 48.0 69.1 57.8 7.0 5,4:84 
99.1 46.1 67,1 77.8 13.6 1,168 

Total 98.7 87.5 48.4 72.3 50.6 6,5 11,140 

Nota: Otras formas de violencia: afectivo (0.2 por ciento); abandono de esposa e hijos (1.0 por ciento). Otras respuestas: 1.5 por ciento. 
No sabe: 0.7 por ciento 
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Cuadro 11.2 Dúnde acudir en caso de qaaltralo 

Porcentåje de mujeres en ùniún que conocen algún sitio para'denunciar el maltrato según características seleccionadas, Colombia 199 

Comisa- Inspec- Institución Número 
rías de ciún de defensa de Otras de 

Earacterística familia policía ICBF Juzgado Alcaldía la mujer razones No sabe mujeres 

Estado marital actual 
Casada 53.8 26.4 50.7 9.7 3.8 5.5 3.8 6. I 3.299 
Unida 51.1 25.6 47.0 7.0 3.4 3.3 2.6 9.2 2,798 

Número de hijos vivos 
0 56.9 28.8 37.2 8.4 2.2 3.6 2.9 10.1 498 
1 60.8 26.4 46.7 7.8 2.5 4.9 3.7 5.3 1,255 
2 57.4 26.8 51.8 7.3 3.0 5.2 2.7 5.9 1,583 
3 51.9 26.8 53.1 9.4 3.2 4.0 33  5.6 1,253 
4 48.6 24.0 50.6 8.6 4.4 5.4 3.3 8.1 683 
5+ 32.6 23.1 46.7 10.0 7.5 3.1 3.0 14.9 826 

Zona 
Urbana 61.8 28.2 50.3 8.0 1.8 5,5 3.0 3.7 4,254 
Rural 31.2 21.1 46.0 9.6 7.9 2.3 3.8 16.4 1,843 

Región 
Atliíntica 55.6 20.9 45.2 6.8 2.7 2.3 2.9 10.9 1,514 
Or~et~tal 48.4 26.6 54.3 13.6 7.7 7.2 4.5 3.7 1,077 
Central 49.1, 32.2 49.2 10.3 4.2 5.0 2.7 7.5 1,493 
Pacífica 45.8 20.8 48.7 6.1 1.5 5.0 3.7 9.9 1.033 
Bogotå 64.9 29,5 48.9 4.9 • 2.1) 3.7 2.7 4.2 981 

Subregión 
Guajira/Cesar/Magdalena 55.8 18.1 48.5 4.5 2.0 1.6 3.5 10.0 437 
Atlåntico/Cartagena 70.7 25.1 50.2 7.1 1.4 4. I 2.3 3.6 611 
Bolívar (resto)/S ucreJCordoba 35.7 18.1 35.6 8.5 5.2 0.6 3.2 21.3 466 
Santander/N de Santander 45. I 25.8 55.1 13.7 7.7 12.6 8.4" 2. I 476 
Boyacfi/Cundinamarca/Met a 50.9 27.3 53.8 13.5 7.7 2.9 1.4 5.0 601 
Antioquia 33.6 32.5 44.6 11.6 10.9 2.8 2.7 12.8 334 
Medellfn . 72.3 40.8 38.5 6.6 1.3 5.5 1.3 3.3 401 
Antiguo Caldas 53.4 26.1 58.4 10.2 2.0 6.6 1.7 6.3 ..369 
Tolima/Huila/Caquetú 34.5 28.9 55.5 " 13.0 3.6 4.8 5.2 8.4 388 
Cauca/Nariño 22.9 15.7 53.6 6.7 2.8 7.4 5.g 17.3 334 
Valle del Cauca 55.4 23.5 42.2 5.9 1.6 2.7 2.1 5.1 262 
Litoral Pacífico 41.1 18.3 51.0 11.3 0.7 5.2 7.2 15.2 136 
Cali 65.1 25.4 48.0 3.3 0.3 4.2 1.1 3.3 300 
Bogotfi DC 64.9 29.5 48.9 4.9 2.0 3.7 2.7 4,2 981 

Nivel de educación 
Sin educaciún 21.8 22.7 35.2 6.3 6,3 0.9 3.0 28,0 317 
Primaria 39.9 24.3 47.6 8.1 5.8 3.1 2.8 11.5 2.634 
Secundaria 66.5 27.0 51.0 7.8 1.6 6.2 3.1 2,3 2,582 
Superior 65.5 32.1 54.4 14.0 1,5 5.7 .6.3 1.7 564 

Total 52.6 26.1 49.0 8.4 3.6 4.5 3.3 7,5 6,097 
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Las comisan'as de familia son tnás conocidas en la zona urbana, especi!dmentc en Bogotá y las ciudades 
de mayor  tamaño. El 1CBF y las inspecciones de policía son mencionadas, principalmente, por las mujeres 
de más alto nivel dc educacíón, en las regiones Oriental y Central. Entre mayor  sea el número de hÜos, más 
"mujeres conocen al ICBF, a los juzgados y a las alcadías. 

En el Cuadro I 1.3 se presentan las proporciones de mnjeres en unión que han stffrido insultos y violencia 
física por parte de sus cónynges. 

11.3 Violencia Verbal y Causas de los Insultos 

En los Cuadros I 1.3 y I 1.4 y en el Gráfico I 1. I se observa que, mientras 67 por ciento de las mujeres 
unidas actuahnente nunca han sido insultadas, 33 por ciento lo han sido, proporción similar a la obtenida en 
1990. Entre menor sea el nivel educativo y mayor  el número de hijos vivos, lnáS alta la proporción de mujeres 
insultadas. Estos hechos se presentan en todas las regiones, pero son más conmnes en la región Oriental y Bogotá. 

Las mujeres n lm@das  piensan que las causas de estos insultos son, en su orden, el mal genio (28 por 
ciento), /os celos (20 por ciento) y hts borracheras de/marído (17 por ciento). Las Ircs causas se mencionan 
más en las regiones Bogotá y Oriental, aunque los celos también los nombran más en la región del Pacífico. 
Entre menores  la educación, mayor la proporción de las que mencionan las borracheras del marido o los celos, 
en tanto que el mal genio del marido lo nombran más las mujeres con educación primaria. 

Gráfico l l . I  
Mujeres en Unión lnsultadas por st= 

Cónyuge según Zona, Región y Educación 
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Cuadro 11.3 Violencia verbal y física 

Porcentaje de mujeres en uniún que han sufrido violencia verbal o físíca según 
características seleccionadas, Colombia 1995 

Número 
Violencia Violencia de 

Característica verbal física mujeres 

Estado marital actual 
Casada 32. I 17.5 3,299 
Unida 34.5 21.4 2,798 

Número de hijos vivos 
0 13.7 7.9 498 
1 26.5 14.5 1,255 
2 31.5 18.3 1,583 
3 37.0 20.8 1,253 
4 44.7 26.1 683 
5+ 43.2 27.4 826 

Zona 
Urbana 32.8 19.1 4,254 
Rural 34.3 19.7 1,843 

Región 
Atlfintica 31.3 15.3 1,514 
Oriental 47.4 25.2 1,077 
Central 27.1 18.0 1,493 
Pacífica 28.4 20.3 1,033 
Bogotå 35,0 19.9 981 

Subregión 
Guajira/Cesar/M agdalena 32.1 15.9" 437 
Atlfintico/Cartagena 34.3 17.3 61 I 
Bolívar (resto)/Sucre/Cordoba 26.6 12.1 466 
Sama.der/N de Samander 42.6 23.3 476 
B ny ac å/Cundinamarc a/Meta 51.1 26.7 601 
Antioquia 23.6 16.4 334 
Medellín 25.4 15.5 40 I 
Antiguo Caldas 23.2 17.0 369 
Tolima/HuilWCaquet~i 35,6 22.9 388 
Cauea/Nariño 35.8 26.0 334 
Valle del Cauca 21.8 15.4 262 
Litoral Pacífico 27.1 22.1 136 
Cali 26.6 17.5 300 
Bogotå DC 35.0 19.9 98 I 

Nivel de educación 
Sin educaciún 33.9 23.9 317 
Primaria 37.6 23.1 2,634 
Secundaria 31.5 17.5 2,582 
Superior 20.1 7.1 564 

Total 33.2 19.3 6,097 
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Ctmdro I 1.4 Víolencia vclbal y causas de los insultos 

Porcenlqje de mujeres en uníón que han sufrido violencia verbal y causas de los insultos según características seleccionadas, Colombia 
1995 

Nunca ]nClllI1- Ma] 
han Mal Boffa- In- Crianzaplimienlo genio Número 

sufrido genio Por chera/ fide- de los deberes de Otras de 
Característica insultos de él celos droga lidad hijos bogar ella razones Total mujeres 

Estado marital actual 
Casada 67.9 10.5 5.6 5.7 3.2 2.2 1.4 1.3 1.3 100.0 3,299 
Unida 65.5 8.1 8.0 5.1 3.1 3.1 2.4 2.1 2.1 I00.0 2,798 

N ú m e r o  de hijos vivos 
0 86.3 3.5 " 3.8 1.7 15 0.0 0.5 1.0 1.0 100.0 498 
I 73.5 6.7 6.4 3.6 2.1 1.3 1.3 2.3 2.3 100.0 1,255 
2 68.5 8.9 6.1 5.1 2.4 3.1 2.0 1.9 1.9 100.0 1,583 
3 63.0 11.9 8.0 5.4 3.7 2.6 1.9 1.3 1.3 100.0 " 1,253 
4 55.3 11.9 8. I 8.6 5.6 4.0 2.4 1.4 1.4 I00.0 683 
5+ 56.8 12.1 6.9 8.8 4.2 4.1 2.7 1.4 1.4 I00.0 826 

Z o n a  
Urbana 67.2 9.3 7.0 4,8 3.2 2,3 1,7 1,8 1.8 l(lll.0 4,254 
Rural 65.7 9.5 6.1 7.0 3.0 3.2 2,3 1.3 1,3 100.0 1,843 

Región 
Atlántica 68,7 6.3 6.2 2.9 4.6 4.9 1.8 1.4 1.4 100.11 1,514 
Oriental 52.6 15.5 7.9 11.6 3.1 2.9 1.5 2.4 2.4 100.0 1,077 
Central 72.9 6.9 5.1 4.7 2.5 1.9 3. I 0.9 0.9 100.0 1,493 
Pacffíca 71.6 9.4 8.3 3.3 2.7 I.I 0.7 1.0 1.0 100.0 1,033 
Bogotá 65.(1 I 1.3 6.9 5.9 2.4 1.3 1.7 3.2 3.2 100.0 981 

Subregión 
Guajira/Cesar/M agdalcna 67.9 5.3 8.0 2.9 5.0 4.4 2.5 2.1 2.1 I00.0 437 
AIIántico/Cartagcna 65.7 7.9 6.0 2.3 5.9 6.0 I.I 1.7 1.7 I00 .0  611 
Bolívar (resto)/Sncrc/Col doba 73.4 5.0 4.7 3.8 2.5 4.0 2.1 0.4 0.4 I00.0 466 
Santander/N de Santandcr 57.4 10.9 6.8 13.3 4.5 2.2 1.5 1.0 1.0 I00.0 476 
Boyacá/Cundinamarca/Mcta 48.9 19.1 8.7 10.3 2.0 3.4 1.5 3.5 3.5 100.0 601 
Antioquia 76.4 6.1 4.1 2.6 1.5 1.5 5.5 0.8 0.8 I00.0 334 
Medellín 74.6 8.0 5.9 2.2 1.6 1.4 3.9 0.4 0.4 100.0 401 
Anliguo Caldas 76.8 4.4 5.7 5.1 3.1 1.4 0.7 1.0 1.0 I00.0 369 
Tolima/H uila/Caquetå 64.4 8.9 4.7 8.9 3.6 3.5 2.6 1.4 1.4 100.0 388 
Cauca/Nariño 64.2 15.4 6.1 6.9 2.2 1.3 0.7 1.5 1.5 100.0 334 
Valle del Cauca 78.2 6.5 7.0 1.7 2.5 1.4 0.2 0.9 0.9 100.0 262 
Liloral Pacífico 72.9 6.5 10.5 1.1 5.6 1.3 0.5 0.0 0.0 100.0 136 
Cali 73.4 6.5 10.9 1,8 2.1 0,6 1.2 0.9 0.9 100.0 300 
Bogotå DC 65.0 11.3 6.9 5.9 2.4 1.3 17 3.2 3.2 100.0 981 

Nivel de educación 
Sin educaci6n 66.1 7.5 6.8 6.7 2.8 3.6 3.7 0.9 0.9 100.0 317 
Primaria 62.4 10.7 7.2 7.4 3.5 2.7 2.2 1.6 1.6 100.0 2,634 
Secundaria 68.5 8.9 6.8 3.9 3.1 2.8 1.6 2.0 2.0 I00.0 2,582 
Superior 79.9 6.8 3.6 2.9 1.6 0.6 0.8 1.1 1.1 100.0 564 

Total 66.8 9.4 6.7 5.5 3.1 2.6 1.9 1.7 1.7 100.0 6,097 

Nota: Problemas económícos: 0.3 por ciento; infidelidad de ella: menos de 0.1; por la familia de ella: 0.2 por ciento; por familia de 
él: 0.2 por ciento; por ser ella amiguera: 0.2 por ciento; desacuerdos de opinión: O.l por ciento; por problemas con híjos propios o 
del marido: O. I ; por problemas de típo sexual: O. 1 por ciento; presión por trabajo: O. 1 por ciento; desacuerdo de opini6n: O. I por ciento. 
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11.4 Violencia Física, Causas Sentidas y Tipos de Castigo Físico 

Cuatro de cada cinco mujeres 
actualmente unidas nunca han sido golpeadas, 
según se observa en los Cuadros 11.3 y 11.5 y 
en el Gráfico 11.2; 19 por ciento asegura haber 
sido golpeada por su cónyuge, cifra igual a la 
obtenida en 1990, sin mayores diferencias por 
zona de residencia, aunque por región este tipo 
de comportamiento se observa más en las 
regiones Oriental, Pacífica y Bogotá, 
especialmente en Boyacá-Cundinamarca-Meta 
y Cauca-Nariño. Entre menor es la educación y 
mayor el número de hijos vivos, mayor es la 
violencia física. Se observa más entre las mujeres 
en unión libre que entre las casadas. 

De nuevo las mujeres golpeadas 
mencionan como causas principales las 
borracheras (33 por ciento), los celos (28 por 
ciento) y el mal genio del marido ( I I por ciento) 
y, además, cuando le reclama por su infidelidad 
(2.5 por ciento) o cuando ella defiende a los hijos 
(5 por ciento). 

Gráfico 11.2 
Mujeres en Unión Golpeadas por su 

Cónyuge según Zona, Región y Educación 
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Como se puede ver en el Cuadro 11.6, 
entre los tipos de castigo físico más frecuentes 
se mencionan las cachetadas (88 por ciento), las 
patadas (27 por ciento) y los empujones (24 porciento). En menor proporción se mencionan halarles el cabello 
( 10 por ciento), correazos (5.3 por ciento), golpes con el machete o peinillazos (4.0 por ciento) o golpes con 
palos (3.6 por ciento). El 3 por ciento restante menciona arañazos, cortaduras, navajazos; tratar de ahogada, 
quemada o ahorcarla; darle mordiscos, producirle quemaduras, amenazas con armas de fuego, tirarle objetos, 
etc. 

11.5 Denuncia de la Violencia Física Ante las Autoridades 

Del total de mujeres en unión que han sido golpeadas por su cónyuge, 27 por ciento ha denunciado 
el hecho ante las autoridades; esta cifra es superior a la encontrada en 1990, cuando solo el 11 por ciento de 
las mujeres que habían sufrido maltrato físico la habían denunciado (Cuadro 11.7). 

El I 0 por ciento ha acudido ante una inspección de policía el 8 por ciento ante comisarías de familia, 
6 por ciento al ICBE Estas tres autoridades las han buscado m;ís las mujeres urbanas, en tanto que las de la 
zona rural han acudido más a juzgados y alcaldías. 

En todas las regiones se acude en primer lugar a las inspecciones de policía, excepto en la Atlántica 
donde se acude más a las comisarías de familia. En las regiones Oriental y Pacífica la segunda instancia es 
el ICBF, en tanto que en la Central y Bogotá la segunda autoridad consultada son las comisarías de familia. 
Al ICBF acuden más las mujeres con educación secundaria o más, con 3 o más hijos vivos. 
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Cuadro 11.5 Violencia física y causas sentidas 

Porcentaje de mujeres en unión que han sido golpeadas y causas senfdas según características seleccionadas. Colombia 1995 

Nunca Cuando Por Por Por Númcro 
han sido está Por infe- defender mal genio/ Otras de 

Característica golpeadas borracho celos dclidad hijos grosería razones Total mujeres 

Es tado  mar i t a l  actual  
Casada 82.5 6.4 4.5 2.5 0.8 1.9 0.2 100.0 3,301 
Unida 78.6 6.5 6.7 2.6 1.2 2.4 0.1 100.0 2,803 

N ú m e r o  de  hijos vivos 
0 92.1 2.2 1.7 2.5 0.0 0.7 0.3 100.0 498 
I 85.5 3.9 4.7 1.3 0.6 2.5 0.1 100.0 1,255 
2 81,7 6.3 6.2 1.9 0.9 1.8 0.1 100.0 1,583 
3 79.2 7.2 6.2 2,9 1,0 2.1 0.2 100.0 . 1.254 
4 73,9 9.9 6,0 4.2 1.8 2.8 0.3 100.0 686 
5+ 72.6 9.2 6,6 3.6 1.7 2 4  0.0 100.0 828 

Z o n a  
Uibana 80.9 6.3 5.7 2.5 0.8 2.1 0.2 100.0 4.259 
Rural 80,3 6.8 5.2 2.6 1.3 2.2 0.1 100.0 1,845 

Región 
Atlåntica 84.7 2.8 4.7 3.3 0.9 1.9 0.2 100,0 1,516 
Oriental 74.8 10.5 7.0 2.8 1.1 2.4 0 . 1  100.0 1,077 
Central 82.0 6.0 4.4 2.2 1.3 1.8 0.2 100.0 1,495 
Pacífica 79.7 6.0 6.8 2.4 0.9 2.5 0. I 100.0 1,035 
Bogotá 80.1 8,8 5.6 1.7 0.6 2.0 0.0 100,0 982 

Subreg ión  
Guajira]CesattMagdatena 84.1 2.3 5.5 4.1 0.9 1.7 0,2 I()(1,(1 438 
Atlántico/Cartagena 82.7 3.1 5.3 3.5 1.1 2.3 0.4 100,0 612 
Bolívar (resto)/Sucre/Cordoba 87.9 2.9 3.2 2.3 0.5 1.4 0.0 100.0 466 
Santander/N de Santandcr 76.7 9.2 5.8 3.3 0.9 2.3 0.0 100.0 476 
BoyacígCundinamarca/Mcla 73.3 I 1.5 7.9 2.4 1.2 2.5 0.2 100.0 601 
Antioquia 83.6 5.0 3.8 2.6 I.I 2.4 0.3 100.0 334 
Medellín 84.5 4.8 4.8 1.0 1.3 1.5 0.2 100.0 401 
Antiguo Caldas 83.0 6.8 3.8 2.0 2. I 0.7 0.3 100.0 370 
Tolima/Huíla/Caquetá 77.1 7.2 5.1 3.1 0.9 2.9 0.2 100.0 390 
CaucaJNariño 74.0 10.3 7.6 2.8 1.6 2.6 0.0 100.0 335 
Valle del Cauca 84.6 2.3 5.6 1.4 1.1 4.7 0.0 100.0 263 
Liloral Pacífico 77.9 3.3 8.0 5.1 0.0 2.2 0.0 100.0 136 
Cali 82.5 5.7 6.3 1.7 0.6 0.8 0.3 100.0 300 
Bogotå DC 80.I 8.8 5.6 1.7 0.6 2.0 0.0 100.0 982 

Nivel de educación 
Sin educación 76.1 7.1 7.6 2.8 2.0 2.9 0.0 100.0 317 
Primaria 76.9 8.2 6.5 3.0 1.2 2. I 0.3 100.0 2,638 
Secundaria 82.5 5.6 5. I 2.3 0.7 2. I 0.0 100.0 2.584 
Superior 92.9 1.6 1.5 1.1 0.4 1.6 0.2 100.0 564 

Tota l  80,7 6.4 5.5 2.5 1.0 2.1 0.1 100.0 6.104 

Nota: Otras razones: rebeldia de ella (0.4); problemas económicos (0.4 por ciento) 
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Cuadro I 1.6 Violencia física y tipo de castigos 

Entre las mujeres en uniún que han sido golpeadas, porcentaje de mujeres que reconoce formas específicas de violencia según características 
seleccionadas, Colombia 1995 

Halada Peini- Número de 
Cache- Pata- Empu- de Correa- llazos Trato mujeres 

Característica radas tadas jones pelo zos Palazos Cruel golpeadas 

Estado marital actual 
Casada 87.1 28.7 
Unida 88.7 24.9 

Número de hijos vivos 
0 84.9 11.0 
1 92.6 24.1 
2 86.0 23.6 
3 89.3 32.0 
4 90.4 27.7 
5+ 83.3 29.1 

Zona 
Urbana 89.0 27.2 
Rural 85.5 25.9 

Región 
Atlfintica 89.6 18.0 
Oríental 89.4 27.2 
Central 84.5 24.2 
Pacífica 88.4 32.8 
Bogotá 88.0 33.7 

Subregión 
GuajiralCesarlMagdalena 92.1 15.8 
Atlåntico/Cartagena 92.4 20.9 
Bolívar (resto)/S ucre/Cordoba 81.2 15.2 
Santander/N de Santander 87.0 22.5 
Boyacå/Cundinamarca/Meta 91.1 30.4 
Antioquia 80.5 9.9 
Medellín . 84.5 . 23.7 
Antiguo Caldas 86.8 33.7 
Tolima/Huila/Caquetå 85.2 26.6 
Cauca/Nariño 84.2 42.6 
Valle del Cauca 86.0 20.7 
Litoral Pacífico 95.8 28.5 
Calí 93.0 27.9 
Bogotá DC 88.0 33.7 

Nivel de educación 
Sin educación 85.5 21.7 
Primaría 87.3 30.2 
Secundaria 89.5 24.1 
Superior 82.8 16.1 

25.4 1 I. 1 5.3 6.6 2.5 569 
22.2 9.1 5.3 8.5 2.3 588 

30.0 4.9 4.6 4.8 0.0 38 
19.5 11.7 3.9 2.4 2.0 180 
25.3 8.9 3.1 7.5 3.6 287 
21.1 10.6 4.5 7.0 1.4 257 
27.0 10.1 7.5 12.3 1.5 174 
24.9 10.5 8.4 9.6 3.8 221 

25.6 11.1 5.3 3.8 2.6 800 
19.8 7.9 5.3 16.2 2.1 356 

27.2 10.0 5.7 4.3 5.6 226 
19.8 12.1 5.9 12.5 2.1 269 
18.3 1 I.I 4.8 10.7 1.6 262 
26.8 7.0 2.5 5.2 1.2 206 
29.7 9.3 7.6 3.2 2.2 193 

13.8 11.5 7.7 4.3 1.1 68 
30.5 10.6 3.7 3.7 6.5 102 
37.5 7.0 • 7.1 5.4 3.2 56 
16.5 18.7 4.9 12.1 2.5 109 
22.0 7.5 6.6 12.8 1.9 160 
29.1 15.2 2.0 10.3 2.0 53 
20.3 10.9 1.3 5.0 3.6 61 
14.1 18.5 7.9 12.7 1.4 61 
13.2 3.4 6.6 13.2 0.0 87 
29.2 4.9 1.3 6.6 0,0 86 
14.1 10.0 7.6 1.7 4.4 40 
35.5 9.0 0.0 6.3 2A 29 
27.6 7.3 1.9 4.9 0.0 51 
29.7 9.3 7.6 3.2 2.2 193 

21.1 9.1 9.0 14.6 1.2 75 
25.5 I0.8 5.8 9.7 2.4 596 
21.8 9.9 3.9 4.1 2.8 446 
26.3 2.6 5.0 2.2 3.9 39 

Tntal 87.9 26.8 23.8 10.1 5.3 7.6 2.6 1,156 

Nota: Trato Cruel: incluye amenazas con armas de fuego, navajazos, quemaduras, mordeduras, tírarle objetos, entre otros. 
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Cuadro [ [.7 Denuncia dc la violencia física ante la au(oridad 

Entre las mu eres en unidn que han sido golpeadas, porcentaje que acude a la autoridad según caractetísticas seleccionadas, Co[ombia 
[995 

Nunca 
acuden . Otro Número 

a la Inspección Comísaria Bienestar sitio/ de 
Característica autoridad policía família familiar Juzgado Alcaldía NS/SI ~ Total mujeres 

Es tado  mar i t a l  actual  
Casada 67.9 12.0 8,6 6.4 2.5 1.9 0.6 100.0 569 
Unida 78.0 8.2 7. l 5.0 0.5 0.8 0.4 100.0 588 

Nt imero  de  hijos vivos 
0 92.1 1.7 3.2 0.0 2.9 0.0 0,0 100.0 38 
I 75.9 10.2 I 1,0 2.4 0.0 0.5 0,0 100.0 180 
2 73.1 I0,9 9.0 4.4 1.4 0.6 0.5 100.0 287 
3 70.1 10.4 7.0 7.1 3.0 1.7 0.7 100.0 257 
4 73.2 10.2 7.1 7.4 0.6 1.0 0.5 I00.0 174 
5+ 70.7 9.8 6.0 8.0 1.6 3.0 1.0 100.0 221 

Z o n a  
Urbana 71.0 10.8 9.5 6.5 l.I 0.5 0.6 100.0 800 
Rural 77.6 8.4 4.1 3.9 2.3 3.2 0.5 100.0 356 

Región 
Atlántica 79.8 6.8 7.1 3.9 1.2 0.0 1.1 100.0 226 
Oriental 69.9 9.2 6,9 7.6 2.9 3.5 0.0 100.0 269 
Central 71.9 12.0 8.3 5.7 1.5 (I.7 0.0 100.0 262 
Pacífica 75.6 7.8 5.3 7.7 1.4 I. I 1.1 100.0 206 
Bogotá 68.4 ¤4.9 12.0 3.0 0.0 1.0 0.7 100.0 193 

Subreg ión  
GuajirrdCesar/Magdalena 84.5 5.7 5.0 3.6 0.0 0.0 1.1 100.0 68 
Adántico/Cartagena 70.1 I 1.2 10.5 6,3 0.8 0.0 1.0 100.0 102 
Bolívar (resto)lSucte/Cordoba 91.8 0.0 3.3 0.0 3.4 0.li 1,5 100.0 56 
Santander/N de Santander 73.4 7.6 5.4 7.7 2.9 2,9 0.0 100.0 109 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 67.5 10.3 7.9 7.5 2.8 3.9 0.0 L00.0 160 
Antíoquia 84.2 11.6 2,3 1.8 0.0 0.0 0.0 L00.0 53 
Medellín 67,4 18.2 13.0 1.4 0.0 1).0 0.0 100,0 6 I 
Antiguo Caldas 64.0 9.7 I I. 1 12.5 2,6 0.0 0.0 100.0 61 
Tolima/Huila/Caquetá 73.0 9.4 6.7 6.2 2.6 2.1 0.0 100.0 87 
Cauca/Nariño 75.6 I1.1 1.6 4.5 3.4 2.6 1.3 100.0 86 
Valle del Cauca 76.6 3.9 13.0 6.6 0.l) 0,0 0.0 100.0 40 
Litoral Pacífico 86.0 2.2 0.0 7.6 0.0 0.0 4.2 100.0 29 
Cali 68.9 8.7 8.5 I4.0 0.0 li.0 0.0 100.0 51 
Bogotá DC 68.4 14.9 12.0 3.0 0.0 1.0 0.7 100.0 193 

Nivel de educación 
Sin educacíón 8t .4  9.2 4.6 1.2 2,4 1.2 0.0 100,0 75 
Prímaría 72.8 10.5 6,0 6.3 1.4 2.4 0.7 100.0 596 
Secundaria 71.8 9.8 11.2 5.2 1.5 0.0 0.5 100.0 446 
Superior 75.2 8.5 3.9 10.6 1.7 0.0 0.0 100.0 39 

Tota l  73.0 10.1 7.8 5.7 1.5 1.3 0.6 100.0 1,156 

~NA/SI: No sabe/sin información 

En el Cuadro 11.8 se presentan las razones que dan las mujeres para no denunciar la violencia doméstica. 
En su orden son: cree que ella puede solucionar el problema sin ayuda de nadíe (31 por ciento), tiene miedo 
a las represalias (22 por ciento), piensa que el marido va a cambiar ( 17 po(" ciento). Otras razones son: miedo 
a la soledad (5 por ciento), no le prestan atención (5 por ciento), no considera que el problema fuera tan grave 
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Cuadro I 1.8 Razones para no acudir a la autoridad 

Distribución porcentual de mujeres po]" razones para no acudir a la autorídad por características seleccionadas, Colombia 1995 

Cree que Cree MiedoCree no No Agre- No Para Pro- 
pn.ede Teme que a le pres- sabia si6n auto- evitar blema Otras Número 
solu- repre- va a sole- tarån era de ridad el que no razo- NS/ de 

Característíca cionar salias cambiar dad a enclon de 1 o ella en sitio dirán grave nes NR ~ Total mujeres 

Estado marital actual 
Casada 33.7 21.8 16.3 5.7 5.3 4.4 I.I 2.3 3.0 2.7 2.3 1.5 100.0 386 
Unida 28.4 21.3 17.9 4.7 4.2 4.5 3.1 3.0 2.1 4.6 3.4 2.6 100.0 460 

Número de hijc~ vivos 
0 46.3 15.9 22.2 0.0 0.0 7.8 0.0 3.2 0.0 2.4 0.0 2:3 100.0 35 
I 33.0 12.3 20.3 3.7 7.8 2.9 2.8 0.6 6.7 5.5 2.5 1.9 100.0 137 
2 34.1 18.7 20.1 5.0 1.7 3.8 2.7 3.6 2.2 3.2 3.7 1.2 100.0 210 
3 30.4 27.0 15.3 3.8 4.4 2.8 3.3 3.4 0.0 3.6 3.3 2.7 100.0 181 
4 31.5 24.4 15.7 7.0 4.3 6.2 0.0 0.9 2.9 2.6 2.8 1.4 100.0 127 
5+ 20.9 25.9 12.9 7.7 7.8 6.2 1.7 3.7 2.5 4.4 2.2 3.3 100.0 157 

Zona 
Urbana 33.9 21.0 19.3 4.6 3.7 3.3 
Rural 24.4 22.6 12.8 6.2 6.8 6.7 

2.4 1.1 2.1 3.9 
1.6 6.0 3.4 3.5 

2.5 1.9 99.8 570 
3.7 2.3 100.0 276 

Región 
Atlåntica 26.0 15.9 23.4 4.7 2.9 7.7 1.4 3.3 2.9 5.8 3.4 2.6 100.0 181 
Oriental 42.3 24.8 9.1 3.9 6.6 3.8 1.5 1.7 1.8 1.2 3.0 1.2 100.0 188 
Central 26.1 21.7 19.8 4.2 6.7 4.1 2.5 4.7 1.9 2.2 5.0 4.0 100.0 188 
Pacífica 29.3 22.1 19.2 7.6 3.9 3.5 2.6 2.9 2.8 2.2 2.5 0.8 100.0 157 
Bogotú 29.6 23.6 14.1 5.7 2.6 2.2 3.1 0.0 3.7 8.8 5.1 1.5 I00.0 132 

Subregión 
1,3 2.8 2.9 11.5 2.9 1.3 I00.0 58 
2.5 3.0 1,5 1.6 5.0 0.0 I00.0 72 
0,0 4.1 5,1 5.0 1.8 7.8 100,0 51 
2.4 0.0 1.4 0.0 3.4 1.4 1(30.0 80 
0.8 3.0 2.1 2.1 0.9 1.1 100.0 108 
3.4 7.3 0.0 1).0 2.6 5.0 1(20.0 44 
3.8 0.0 0.0 3.5 0.0 3.9 100.0 41 
0.0 0.0 1.8 0.0 0.0 4.4 100.0 39 
2.6 8.9 4.4 4.4 4.2 2.9 100.0 64 
1.5 4.3 6.7 0.0 2.8 0.0 100.0 65 
2.8 2.2 0.0 1).0 4.1 2.9 100.0 30 . 
8.7 4.5 0.0 9.8 0.0 1.3 100.0 26 
0.0 0.0 0.0 2.3 2.3 0.0 100.0 35 
3.1 0.0 3.7 8.8 5.1 1.5 100.0 132 

2.3 4.5 6.3 3.1 
1.6 2.9 1.6 3.3 
3.1 2.0 3.0 3.6 
0.0 2.7 3.2 13.8 

G uajira/Cesar/Magd alen a 19.7 19.4 26.9 1.2 6.0 4.0 
Atlånlico/Cartagena 37.8 14.8 25.5 3.8 1.4 3.0 
Bolívar (r)/Sucre/Cordoba 16.4 13.3 16.5 10.0 1.4 18.6 
Santander/N. de Sant. 41.4 27.5 9.7 6.2 5.7 0.9 
Boyacå/Cundin./Meta 42.9 22.8 8.7 2.2 7.3 5.9 
Antioquia 27.5 14.3 28.0 0.0 6.3 5.5 
Medellín 19.2 17.0 43.6 0.0 6.4 2.7 
Antiguo Caldas 33.6 24.3 8.8 15.4 8.2 3.4 
Tolima/Huíla/Caquetá 25.0 28.4 5.5 3.1 6.2 4.5 
Cauca/Nariño 20.9 25.5 16.6 12.7 3.7 5.3 
Valle del Cauca 42.6 18.1 15.1 3.0 5.0 4.1 
Litoral Pacífico 15.2 20.4 30.4 0.0 5.0 0.0 
Cali 43.8 20.3 19.1 7.5 2.3 2.3 
Bogotå DC 29.6 23.6 14.1 5.7 2.6 2.2 

Nivel de educación 
Sin educacíón 18.1 25.6 7.4 5.9 8.i 14.2 
Primaria 27.7 25.4 16.6 5.7 5.2 3.8 
Secundaria 35.5 16.9 20.2 4.7 3.8 3.2 
Superior 51.8 5.7 13.8 0.0 0.0 6.1 

3.1 1.3 100.0 61 
3.2 2.7 I00.0 435 
2.4 1,6 I00.0 321 
2,7 0.0 100.0 29 

Total 30.8 .21.5 17.2 5.1 4.7 4.4 2.2 2.7 2.5 3.8 2,9 2.0 100.0 847 

JNS/NR: No sabe/no responde 
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como para deuunciarlo (4 por ciento). Tan solo 4.4 por ciento no sabía que era delito y 3 por ciento dice que 
en su pueblo no había ninguna autoridad para quejarse. 

Las mujeres jóvenes con pocos hijos piensan más que ellas pueden solucionar los problemas y que 
los maridos pueden cambiar sin intervención de terceros. Las mujeres con más hijos vivos temen más a las 
represalias y a la soledad. 

11.6 L a  Violencia y su Efecto en los Hijos 

El 26 por ciento de las mujeres con hijos dicen que éstos han presenciado episodios de violencia (Cuadro 
I 1.9). Las proporciones aumentan con el número de hijos y con el menor nivel educativo, presentándose sobre 
todo en la región Oriental, en Bogotá y en las subregiones de Medellín y el Litoral Pacífico. 

Casi la totalidad (98 por ciento) de las mujeres que tienen hijos cree que la violencia afecta a los h ij os. 
El 73 por ciento dice que les produce transtornos psicológicos, 37 por ciento que los lleva a asumir una actitud 
agresiva, 14 por ciento que les ocasiona problemas de aprendizaje y I 0 por ciento que les produce una actitud 
de pasividad. El 6 por ciento dice que los lleva a huír del hogar, 2.5 por ciento que pierden el respeto a sus 
padres. El resto menciona que los vuelve temerosos y los enferma de los nervios o les causa otros problemas 
de salud, los lleva a problemas de alcoholismo y droga, o que el mal ejemplo hace que ellos mismos repitan 
los actos de violencia. 

Las mujeres urbanas y de mayor educación son quienes más mencionan los transtornos psicológicos, 
los problemas de aprendizaje y los de alcoholismo y droga, en tanto que las rurales hablan más de actitudes 
agresivas y de huída del hogar. 

11.7 F o r m a s  de Cast igo a los Hijos y a las Mujeres  por parte de los Pad re s  

Aunque esta información no se presenta en los Cuadros, el 27 por ciento de las mujeres que han tenido 
hijos dicen que no los castigan, 44 por ciento los reprende, aconseja o dialoga con ellos; el 24 por ciento les 
prohibe algo que les gusta; 38 por ciento los golpea (36 por ciento en 1990) y el resto acostumbra castigos 
de t po cruel, como dej arlos encerrad0s, arrodillái'los, desnudarlos, amarrarlos de una cama, bañarlos con agua 
helada, pellizcarlos, etc. Los golpes a los hijos son más comunes en la zona rural y en las regiones Central, 
Oriental y Pacífica (exceptuando a Cali); entre menor es la educación y mayor el número de hijos, más altas 
proporciones de mujeres que golpean (ellas o el marido) a los hijos. Entre mayor sea la educación, mayor la 
proporción de las que castigan a los hijos privándolos de algo que les gusta. 
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C u a d r o  11.9 Efeeto de la violencia domestica sobre los hilos 

Entre las mujeres que han lenido hijos, porcentaje de éstos que han presenciado los episodios de violencia y porcentaje de mujeres 
que reconoce formas espe~.íficas de c6mo la violencía puede a[~ctar los híjos, según característícas seleccionadas, Colombia 1995 

Característica 

Porcentaje Cómo la violencia puede at~ctar los hijos 
de hijos ' 
que han Produce Genera Crea pro- Genera Los Mujeres 

presenciado transtornos actitud b[emas de actítud hace con 
violencia psicológicos agresiva aprendizaje pasiva huir hijos 

Es tado  mar i t a l  actual  
Soltera 15.7 67.9 39.5 10.8 
Casada 24.5 75.4 37.2 16.5 
Unida 26.1 69.7 34.8 10.7 
Viuda 20. I 74.0 37.7 22.4 
Separada/Divorciada 33.9 73.0 38.7 13.4 

N ú m e r o  de hi jos  vivos 
0 0.0 71.5 44.9 13.7 
1 16.9 79.2 32.7 I 1.5 
2 25.4 75.0 34.3 15.2 
3 29.5 73.8 38.5 16.2 
4 33.3 67.1 41.2 14.4 
5+ 34.2 56.4 43.8 I I. 1 

Z o n a  
Urbana 26.9 78.5 35.5 16.3 
Rural 23.3 57.0 40.3 7.1 

Región 
Atlåntica 20.0 72.1 29.7 8.5 
Oriental 32.0 73.6 43.8 17.7 
Central 26.9 70.4 36. I 17.0 
Pacífica " 22.8 66.5 38.0 7.7 
Bogotá 28.9 82.5 39.0 18.9 

Subregión 
Guajíra/Cesar/Magdalena 17.8 66.5 29.7 5.2 
Atlántico/Cartagena 25.9 81.0 26.4 13.4 
Bolívar (resto)/Sucre/Cordoba 14.1 65.0 34.5 4.9 
Santander/Norte de Santander 34.6 68.6 43.8 21.7 
B oyacå/Cu ndinamarc a/Met a 30.0 77.5 43.8 14.6 
Antioquia 24.8 64.9 33.5 - 17.8 
Medellfn 33.5 79.6 35.3 ' 30.1 
Antiguo Caldas 23.5 73.3 34.4 I 1.0 
Tolima/Huila/Caquetá 24.7 61.1 40.9 6.6 
Cauca/Nariño 21.4 49.9 37.0 4.8 
Valle del Cauca 23.5 72.2 32.7 5.0 
Litoral Pacífico 27.9 54.4 48.3 7.9 
Cali 20.9 83.5 38.7 12.4 
Bogotá DC 28.9 82.5 39.0 18.9 

Nivel de  educación 
Sín educación 27.2 49.6 41.9 8.2 
Primaria 28.0 61.8 38. I 1 1.3 
Secundaria 25.0 82.8 33. I 15.2 
Superior 18.6 89.4 46.1 22.5 

12.4 3.3 487 
I(1.1 5.5 3,058 
II).9 5.6 2,558 
II).11 5.9 158 
8.8 6.9 1,183 

14.8 0.0 31 
10.8 3.5 2,022 
I 0.1 4.8 2,026 
9.7 5.6 1,530 
9.8 7.2 843 

10.7 10.5 994 

9.9 4.5 5,348 
I 1.2 8.5 2,096 

8.0 4.8 1,762 
9.6 7.9 1,303 

12.1 6.7 1,862 
t2.3 4.2 1,339 
9.2 4.2 1.178 

8.4 7.3 507 
5.5 4.2 722 
1.3 3.1 533 
1.4 6.6 580 
8.1 8.9 723 
9.6 10.8 385 
1.8 3.7 552 

L2.8 7.4 448 
13.9 6.5 477 
17.7 2.5 422 
9.0 3.2 321 

[ 5.4 7.4 ~'179 
8.1 5.1 416 
9.2 4.2 1,178 

8.8 9.5 384 
I 1). 8 8.1 3,267 
9.2 3.3 3,183 

13.6 2.3 610 

Tutal 25.9 72.6 36.8 13.8 10.3 5.6 7,444 

Nota: Otras razones incluyen: pierden el respeto a los padres (2.5); causa problemas de salud (2.2); se refugian en la droga ( I .4) ;  repiten 
el mal ejemplo (1.2); se vuelven delincuentes (0.2); otros (1.5). 
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En el Cuadro I I. 10 se correlacionan la violencia contra los hijos cou la violencia de los conyúges 
contra las mujeres. Las proporciones de nmjeres o hijos golpeados incluyen a los que han sufrido golpes o 
tratos crueles. Puede verse que la violencia contra los hijos es mayor  entre nmieres que no son golpeadas por 
sus cónyuges (28 por ciento) que entre las que su fren dícha violencia ( I I por ciento). Como se verá más adelante, 
parece que en la violencia contra los hijos influye más la violencia sufrida por las mujeres en sus propios hogares 
que la ejercida comra ellas por sus maridos. En general, la violencia solo contra los hijos se presenta más en 
la región Central (43 por ciento), entre mujeres con el mayor  número de fiÜos y con el menor  nivel educativo. 
La violencia solo contra la mujer (9.5 por ciento del total) se da más en Bogotá y la región Oriental, en mujeres 
en unión libre, con menos de educación superior. La meuor educación y el mayor  número de hijos fomentan 
la violencia, tauto contra las mujeres como coutra los hijos. 

El 87 por ciento de todas las mujeres dijo haber sido castigada por sus padres (información no presentada 
en los cuadros): 60 por ciento fueron golpeadas, 36 por ciento sufrieron reprimendas y a  15 por ciento les 
prohibieron algo que les gustara. El 4 por ciento sufrió tratos crueles por parte de sus progenitores. Entre las 
que fueron golpeadas, la proporción es mayor  en la zona rural qne eu la urbana (65 vs. 58%), pero con las 
proporciones mayores en las regiones Central, Oriental y Pacífica, especialmente en las subregiones de Tolima- 
Huila-Caquetá, Cauca-Nariño, Litoral Pacífico y Bogotá. Entre menor la cducación y mayor  el uúmero de 
hijos, mayores  proporciones de mujeres castigadas físicamente pot- sus padres. 

En eI Cuadro 1 I.I I se relacionan la violencia contra los hijos con la violencía sufrida por las mujeres 
en sus hogams de origen. Eu más de cuatro de cada cinco casos (85 por ciento) de hÜos golpeados, la madre 
también había sido golpeada por sus padres. Sin embargo, en general puede decirse que, ahora se castiga menos 
a los hÜos que lo que fueron castigadas sus propias madres: mientras 68 por ciento de la.s madres recibieron 
golpizas o tratos crueles de sus padres y solo a 12 por ciento las regañaban y a 5 por ciento las privaban de 
algo que les gustara, el 44 por ciento de las mujeres les dan reprimendas a sus hÜos, 24 por ciento los privan 
de algo que les gusta y 38 por ciento los castigan físicamente. Más de la mitad (53 por ciento) de las mujeres 
que fueron castigadas por sus padres no golpean a sus hijos. Los hÜos que han recibido más golpizas son los 
de las mujeres que recibieron tratos crueles, golpizas o de aquellas que las deiaban encerradas, reproduciendo 
así el maltrato recibido en sus propios hogares. 

En la región Central y el Litoral Pacífico se eucuentran los mayores porcentajes de hijos golpeados 
de madres golpeadas (48 y 46%, respectivamente), en tanto que en la región Atlántica esta práctica es menor 
(I 9 por ciento). Entre menor  es la educación, mayor  la edad y mayor  el número de hijos, más alta la proporción 
de hijos y madres castigados físicamente. 

11.8 Violencia  Sexual  

En el Cuadro I 1.12 y el Gráfico 11.3 se muestra que el 5 por ciento de todas las mujeres y el 6 por 
ciento de las mujeres alguna vez unklas, aseguran haber sido forzadas por su esposo o compañero o por alguien 
más a tener relaciones sexuales, con las proporciones más altas entre las separadas (10.5 por ciento) y en unión 
libre (5.7 por ciento); las casadas (4.3 por ciento), las viudas (4.3 por cieuto) y las solteras (4.0 por ciento), 
registran las menores proporciones de mujeres abusadas sexualmente. En este tipo de violencia se observa 
cierta subestimación, ya que en 1990 casi 9 por ciento de las mujeres alguna vez unidas habían sufrido este 
tipo de abuso sexual. 

La  violencia sexual es más de tipo urbano, se presenta más en Medellin y B ogotá, en el Antiguo Caldas 
y el Valle del Cauca, y se incrementa cuando disminuye el nivel educativo. 

Entra las que han sufrido abuso sexual (Cuadro 1 I. 12), 44 por ciento menciona al cónyuge o al novio, 
20 por ciento a amigos o vecinos y 15 por ciento a desconocidos. Un 14 por ciento menciona a algún pariente: 
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Cuadro 11.10 Relación entre la violencia contra las muieres que tienen hííos por parte de sus cónyuges y la violencia contra los hijos 

Porcentaje de mujeres que golpean a los hijos, según si ella ha sido golpeada o n~ por el cónyuge, por característícas seleccionada~ 
Colombia 1995 

Característica 

Mujeres golpeadas Mujeres no golpeadas Porcentaje 
de Número 

Hijo Hijo no Hijo Hijo no hijos de 
golpeado golpeado Total golpeado golpeado Total golpeados mujeres 

Edad actual 
16 0.0 14.6 14.6 5.5 79.9 85.4 5.5 15 
17 0.0 0.0 0.0 6.9 93. I 100.0 6.9 27 
18 7.1 5.4 12.4 9.0 78.6 87.6 16.0 61 
19 1.1 21.4 22.5 12.9 64.5 77.5 14.1 81 
20-29 11.0 9.8 20.7 26.2 53.0 79.3 37.2 1,882 
30-39 10.5 9.7 20.2 30.2 49.6 79.8 40.7 2,064 
40-49 10.8 8.6 19.4 28.9 51.7 80.6 39.7 1,477 

Estado marital actual 
Casada 9.6 8.4 18.0 29.2 52.8 82,0 38.8 3,058 
Unida 11.5 10.8 22.3 26.2 51.5 77.7 37.6 2,558 

N6mero de hijos vivos 
0 0.0 17.6 17.6 0.0 82.4 82.4 0.0 17 

5.4 9.0 14,3 19.9 65.8 85.7 25.2 1,255 
2 8.3 9.8 18,1 28.3 53.6 81.9 36.6 1,583 
3 11.7 8.8 20.5 32.2 47.3 79.5 43.9 1,253 
4 14.6 10.8 25.5 28.1 46.5 74.5 42.7 683 
5+ 17.3 9.4 26.7 32.7 40.6 73.3 50.0 826 

Z o n a  
Urbana 10.0 10.1 20.1 26.4 ' 53.6 79.9 36.4 3,892 
Rural 11.5 8.2 19.7 3 I.I 49.2 80.3 42.6 1,725 

Región 
Atlántiea 6.7 8.7 15.4 19.6 05.0 84.6 26.3 1,391 
Oriental 13.4 12.5 25.9 23.7 50.4 74.1 37.1 1,013 
Central 12.1 6.2 18.3 42.6 39.1 81.7 54.7 1,380 
Pacffica I 1.8 9.7 21.5 27.5 51.0 78.5 39.3 948 
Bogotá 9.2 12.3 21.4 22.7 55.9 78.6 31.8 885 

Subregión 
Guajir a/Cesar/Magdalena 8.0 7.6 15.7 22.8 61.6 84.3 30.8 407 
Adántico/Cartagena 7.1 10.8 17.9 21.6 60.5 82.1 28.7 556 
Bolívar(resto)lSucre/Cordoba 4.8 7.1 11.9 14.0 74.1 88,1 18.8 428 
Santander/Norte de Santander 10.9 12.8 23.7 23.2 53.1 76.3 34.1 445 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 15.3 12.3 27.6 24.1 48.4 72.4 39.4 567 
Antioquia 10.4 5.6 16.0 45.7 38.3 84.0 56.1 303 
Medellín 10.7 5.5 16.2 45.5 38.3 83.8 56.2 366 
Antiguo Caldas 9.7 7.8 1%5 41.3 41.2 82.5 51.0 345' 
Tolima/Huila/Caquetá 17.3 5.7 23.0 38.3 38.7 77.0 55.6 366 
Cauca/Nariño 15.9 10.5 26.4 31.2 42.3 73.6 47.1 323 
Valle del Cauca 9.7 7.7 17.4 33.4 49.2 82.6 43.1 225 
Litoral Pacífico 14.9 7.7 22.5 41.9 35.6 77.5 56.7 125 
Cali 7.2 11.3 18.5 I 1.9 69.7 81.5 19.1 274 
Bogotå DC 9.2 12.3 21.4 22.7 55.9 78.6 31.8 885 

Nivel de edueación 
Sin educaci6n 14.7 9.4 24.0 30.6 45.4 76.0 45.3 305 
Primaria 13.2 10.1 23.2 29.8 46.9 76.8 43.0 2,501 
Secundaría 8.6 9.9 18.5 25,2 56.3 81.5 33.8 2,329 
Superior 3.1 4.4 7.5 28.1 64.4 92.5 31.2 480 

Total 10.5 ,9.5 20,0 27.8 52.2 80.0 38.3 5,616 
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Cuadro 11.11 Relación entle Iá violencia contra las muicrcs que tienen hiios por parte de sus propios padres y la violencia contra los 
hiios 

Porcentaje de mujeres que golpean a sus hijos según si l)an sido golpeadas o rió por sus propios padres, por características seleccionadas 
Colombia 1995 

Característica 

Mujeres golpeadas Mujeres no golpeadas Porcentaje 
de Número 

Hijo Hijo no Hijo Hijo 110 hijos de 
golpeado golpeado Total golpeado golpeado Total golpeados mujeres 

Edad actual 
16 5.7 
17 4.7 
18 I 1.2 
19 12.9 
20-29 30.1 
30~39 34.2 
40-49 33.4 

Estado mari ta l  actual 
Soltera 25.1 
Casada 31.9 
Unida 32.3 
Viuda 39.3 
Dívorciada 9.5 
Separada 31.6 

N ú m e r o  de hi jos  vivos 
0 0.0 
1 21.7 
2 31.8 
3 37.6 
4 34.5 
5+ 41.0 

Zona 
Urbana 29.6 
Rural 36.8 

Región 
Atlántica 18.8 
Oriental 32.1 
Central 47.6 
Pacífica 30.8 
Bogotá 26,1 

Subregión 
Guajira/Cesar/Magdalcna 23.6 
Atlántico/Cartagena 19.7 
Bolívar (resto)/S ucre/Cordoba 12.8 
Santander/Norte de Santander 27.0 
Boyacá/Cundinamarc~gMeta 36.2 
Antioquia 50.1 
Medellín 48. I 
Antiguo Caldas 43.3 
Tolima/Huila/Caquetá 49.1 
Cauca/Nariño 33.7 
Valle del Cauta  38.5 
Litoral Pacífico 46.4 
Cali 15.3 
Bogotá DC 26. I 

Nivel  de educación 
Sin educacíón 37.5 
Prímaria 36.2 
Secundaria 27.0 
Superior 27.8 

Tota l  31,7 

53.6 59.4 0.0 40.6 40.6 5.7 31 
53.9 58.6 0.0 41.4 41.4 4.7 40 
50.2 61.4 3.1 35,5 38.6 14.2 86 
49.1 62.0 5.0 33.0 38.0 17.9 ' 119 
34.4 64.5 5.8 29.6 35,5 35.9 2,463 
34.9 69. I 6. I 24.8 30.9 40.3 2,664 
37.0 70.4 5.9 23.7 29.6 39.3 2,025 

42.9 67.9 3.7 28.4 32.1 28.8 487 
34.7 66.6 6.9 26.5 33.4 38.8 3,058 
36.4 68.7 5.4 26.0 31.3 37.6 2,558 
31.3 70.6 2.5 26.9 29.4 41.8 158 
36.7 46.2 5.9 47.9 53.8 15.4 15 
36.0 67.6 5.5 26.9 32.4 37.0 1,168 

72.6 72.6 0.0 27.4 27.4 0.0 31 
41.4 63.1 4.4 32.5 36.9 26.1 2,022 
35.8 67.7 5.4 26.9 32.3 37.2 2,026 
32.6 70.2 5.5 24,3 29.8 43,1 1,530 
34.3 68.8 7.8 23.4 3 [.2 42.3 842 
30.4 71.4 8.8 19.8 28.6 49.8 994 

36.9 66.5 5.8 27.7 33.5 35.5 5,348 
33.6 70.4 5.9 23.7 29,6 42.7 2,096 

3 I. [ 49.9 7. I 43.0 50. [ 25.9 1,762 
39.7 71.9 5,0 23.2 28.1 37.1 1,303 
33.3 80,9 5.2 13.9 19.1 52.8 1,862 
38.7 69.5 6.5 24.0 30.5 37.3 1,339 
40.3 66.4 5.1 28.5 33.6 31.3 1,178 

32.0 55.5 7.0 37.5 44.5 30.6 507 
30.7 50.5 8.7 40.8 49.5 28.5 722 
30.8 43.6 5.0 5 [.4 56.4 17.8 533 
43.1 70.[ 5.6 24.3 29.9 32.6 580 
37,1 73.3 4.5 22.2 26.7 40.'¤ 723 
31.7 81.8 4.2 14.(1 18.2 54.2 385 
32.1 80.2 5.7 14.0 19.8 53.9 552 
36.7 80.1 5.9 14.0 19.9 49.2 448 
32.5 81.7 4.8 13.5 18.3 53.9 477 
38.4 72. I 11.0 16.9 27.9 44.8 422 
39,2 77.7 4.7 17.6 22.3 43.2 321 
29.0 75.3 8.3 16.3 24.7 54.7 179 
42.8 58.0 2.5 39.5 42.0 17.7 416 
40.3 66.4 5.1 28.5 33.6 31.3 1,178 

27.2 64.7 7.7 27.6 35.3 45.2 384 
35.1 71.3 5.9 22.8 28.7 42.1 3,267 
38.5 6 5 5  5.9 28.6 34.5 32.9 3,183 
33.0 60.8 4.0 35,2 39.2 3 !.8 610 

36.0 67.6 5.8 26.5 32.4 37,5 7,444 
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Cuadro [[.12 Violencia sexual ,¿ personas que la eiercíeron 

Porcentaje de mujeres que fueron forzadas sexualmente y entre éstas, distribuci6n porcentual por persona que ejercí6 la violencia 
edad a la primera violací6n, por características seleccionadas, Colombia 1995 

Característica 

Persona que ejerció la violencia 

Porcentaje Patrón/ Nfimero Edad 
de mujeres Nfimero Esposo/ Compa- de a la 
que fueron de Compa- Amigos/ ñeros Dcscono- Olra mujeres primera 

forzadas mujeres fiero Parientes Vecinos trabajo cidos persona forzadas violación z 

Estado marital actual 
Soltera 4.0 3,590 7.5 
Casada 4.3 3,299 63.6 
Unida 5.7 2,798 44.5 
Viuda 4.4 160 54:1 
Divorciada 37.7 15 85.4 
Separada 10.5 1,278 61.1 

Número de hijos vivos 
0 3,2 3,727 8.2 
1 5.7 2,022 36.2 
2 6.3 2,026 58.1 
3 7.5 1,530 55.9 
4 7.4 842 67.0 
5+ 5.4 994 57.7 

Zona 
Urbana 5.9 8,310 44.9 
Rural 3.7 2,830 40.9 

Región 
Atlántica 2.7 2,658 51.5 
Oriental 5.3 1,925 44.6 
Central 6.3 2,815 38.7 
Pacífica 5.2 1,943 49.2 
Bogotá 7.9 1,799 43.5 

Subregión • 
Guajira/Cesar/M agdale na 2.4 731 54.7 
Atlåntico/Cartagena 2.9 1,157 59.9 
Bolívar (resto)/Sucre/Cordoba 2.6 770 34.8 
Santander/Norte de Santander 5.5 886 47.6 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 5.1 1,040 41.7 
Antioquía 4. I 538 49.5 
Medellín 8.9 889 34.0 
Antiguo Caldas 6.9 681 44.4 
Tolima/Huila/Caquet5 4.1 707 34.6 
Cauca/Naríño 2.3 598 49.3 
Valle del Cauca 6.6 482 41.2 
Litoral Pacífico 5.7 238 51.7 
Cali 6.6 626 54.6 
Bogotá DC 7.9 1,799 43.5 

Nivel de educación 
Sin educación 6.6 424 38.1 
Primaria 5.6 4,064 43.5 
Secundaria 5.3 5,484 44.8 
Superio r 4.2 1,168 47.4 

19.8 40.4 3.2 17.7 12.1 145 15.9 
10.8 12.4 2.2 9.7 4.4 141 23.2 
16.6 15.2 1.8 14.9 7.4 160 17.9 
11.9 0.0 0.0 34.0 0.0 7 22.1 
0.0 0.0 0.0 14.6 0.0 6 29.3 
9.7 13.2 1.9 13.9 3.5 134 22.0 

21.3 38.8 2.1 18.9 10.7 120 15.7 
15.5 20.4 2.4 17.1 9.4 116 18.1 
9.3 14.7 2.0 [3.3 3.1 127 20.8 

15.1 10.9 2.1 10.5 9.4 114 21.0 
9.0 12.1 0.0 I 1.8 1.5 62 20.5 

11.5 17.8 5.3 I 1.6 1.6 54 22.3 

14.4 19.9 
13.5 20.2 

II.2 13.3 
18.6 22.6 
10.6 24.6 
II.5 11.1 
19.1 21.9 

10.0 4.4 
13.4 16.3 
8.5 16.1 

17.4 18.0 
19.7 26.9 
lOA 20.3 
17.6 25.9 
3.5 ' 24.3 
3.1 24.5 
0.0 0.0 

11.5 13.2 
14.1 25.9 
14.5 8.3 
19.1 21.9 

1.8 13.5 7.4 489 19.1 
3.9 18.3 3.8 104 17.7 

1.3 19.1 3.6 72'. ' 19.2 
1.9 12.8 1.0 102 17.8 
4.5 19.6 5.1 177 18.8 
0.9 12.6 14.6 101 20.2 
0.8 7.6 9.1 141 18.6 

0.0 30.9 0.0 18 19.2 
0.0 7.9 2.6 34 20.5 
4.5 27.8 8.3 20 17.6 
2.1 16.1 0.0 49 18.7 
1.8 9.9 1.9 53 17.2 
5.0 19.9 0.0 22 22.2 
4.1 15.1 - 9.1 80 17.3 
3.5 24.3 0.0 47 20.7 
7.1 24.3 6.5 29 17.0 
0.0 16.5 34.2 14 21.4 
0.0 18.0 16.1 32 19.8 
0.0 8.3 0.0 13 20.1 
2.2 8.4 I 1.6 41 20.3 
0.8 7.6 9. I 141 18.6 

20.3 24.4 0.0 20.2 0.0 28 16.0 
14.2 19.6 3.1 16.6 5.4 229 17.8 
16.1 18.7 1.8 12.3 6.9 288 18.7 
0.0 26.6 1.9 12.1 16.9 49 22.5 

Total 5.3 11,140 44.2 14.2 19.9 2.2 14.3 6.8 593 18.7 

Nota: tMediana de la edad a la primera violaci6n 
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3 por ciento al padrastro, 2 por ciento al padre, ] por ciento al hermano y 8 por ciento a otros parientes. Unas 
pocas (2.4%) fueron forzadas por los jefes  o compañeros de trabajo y 8 por ciento por otros. 

G r á f i c o  11 .3  
M u j e r e s  e n  E d a d  Fér t i l  q u e  

h a n  S u f r i d o  V i o l e n c i a  S e x u a l  

TOTAL 

ZONA 
Urbana 

Rural 

REGION 
Atl•nti¢a 
Oriental 
Central 

Pac[fica 
Bogotá 

EDUCACION 
Sin educaci6n 

Prímaria 
Secundaria 

Superior 

I 

I 

2 4 6 B 

Porcentaje de Mujeres 

1 0  

La edad promedio a la que sucedió el abuso la primera vez son los 18.7 años, siendo menor en la zona 
rural, en Bogotá, Medellin y la región Orienial, entre las mujeres solteras y en unión libre, sin educación o 
con primaria, sin hijos o con un hijo vivo. 

Dos  de cada cinco mujeres violadas (Cuadro 11.13) dicen que el hombre se aprovechó de que estaba 
sola, 26 por ciento lo atribnye a las borracheras del marido, 22 por ciento a que él se considera su dueño y 
8 por ciento lo hizo para demostrar que él es el jefe; 7 por ciento dice que le sucedió en la caIle y 8 por ciento 
lo atribuye a otras circunstancias. 

C o m o  se puede ver en el Cuadro 11.14, solo 8 por ciento de estas mujeres siente que fué ella la que 
propició el abuso, pero 41 por ciento cree que ella hubiera podido evitarlo y 24 por ciento piensa que otra persona 
habría podido evitarlo y no lo hizo. Las que más sienten que propiciaron el abuso aumentan con el incremento 
en el nivel educativo, están actualmente en unión o son viudas, tienen más de tres hijos y pertenecen sobre 
todo a la región Central. 

En Bogotá y la región Central, las mujeres solteras y de mayor educación creen, más que las demás, 
que hubieran podido evitar el abuso. En cambio, quíenes piensan que otras personas habrían podido evitarlo 
son personas jóvenes ,  sin hijos o solo con uno; las casadas, por el contrario, no creen que otras personas 
estuvieran en capacidad de evitarlo. 

168 



Cuadro 11.13 Circunstanci~as en que ocurrió la violencia sexual 

Porcentaje de mujeres por tipo de cirscunstancia en que fue forzada según características seleccionadas. Colombia 1995 

Durante Para Aprovechó 
una bo- El se mostrar que Estaba Otra Número 
rrachera considera que es estaba en la circuns- de 

Característica de él dueño jefe sola calle tancia mujeres 

Estado marital actual 
Soltera 12.9 
Casada 3 i.~/ 
Unida 27;6 
Viuda 42.3 
Divorciada 67.7 
Separada 28.4 

Número de hijos vivos 
0 11.4 
I 24.4 
2 30.3 
3 32.1 
4 36.8 
5+ 23.1 

Zona 
Urbana 27.0 
Rural 19.6 

Región 
Atlántica 21.0 
Oriental 24.1 
Central 22.3 
Pacífica 28.2 
Bogotá " 31.7 

Subregión 
Guajir rdCesar/Magdalena " 4.3 
Atlántico/Cartagena 29.1 
Bolívar (rest o)/S ucre/Cordoba 22.0 
Santander/Norte de Santander 24.0 
B oyacá/Cundinamarca/Meta 24.3 
Anftoquia 22,5 
Medelffn 18.4 
Antiguo Caldas 19.1 
Tolima/H~ila/Caquetá 38.3 
Cauca/Nariño 38.1 
Valle del Cauta 30.0 
Litoral Pacífico 4.4 
Cali 31.3 
Bogotá DC 31.7 

Nivel de educación 
Sin educacíón 17.7 
Primaria 19.8 
Secundaria 29.5 
Superior 35.4 

Tot/ti 25.7 

7.1 2.8 66.0 g.7 9.9 145 
31.8 13.'1 34.6 5.0 3.7 141 
19.7 6.7 43.2 7.6 8.4 160 
0.0 0.0 46.8 0.0 10.8 . 7 

17.7 0.0 14.6 0.0 0,0 6 
30.0 8.9 24.6 7.3 12.0 134 

10.3 1.9 68.5 .7,0 9.8 120 
15.6 6.6 39.4 9.4 10,0 116 
24.1 12.0 31.1 7.0 6.9 127 
28.2 7.7 41.4 7.0 7.3 114 
30.4 10.6 . • 22.8 4.5 11.2 62 
29.0 9.9 41.3 5.3 4.6 54 

20.4 7.7 41.4 7.4 8.0 489 
27.0 8.1 46.7 5.5 10.7 104 

22,4 7.4 37.1 7.0 10.7 72 
19.3 6.7 51.4 6.9 3.9 102 
I8.7 6.0 40.0 8.3 11.9 177 
27.3 11.2 35.1 3.7 6.7 101 
22.2 8.4 46.5 8.0 7.4 141 

31.4 9.6 43.7 6.3 4.7 18 
23.8 • 5.7 33.1 0.0 8.2 34 
12.3 8.5 37.8 19.5 20.1 20 
18.3 10.2 52.7 5.7 3.7 49 
20.1 3.5 50.2 7.9 4.1 53 
16.9 0.0 40.7 /0.5 9.4 22 
17.4 8.5 50.5 4.0 10.6 80 
29.9 6.0 26.9 12.0 15.4 47 

5.7 3.5 31,6 12.6 11.9 29 
12.6 6.7 39,0 4.6 8.4 14 
21.8 9.6 48,6 2.9 5.4 32 
44.1 18.7 31.5 8.3 8.5 13 
31.1 I 1.6 24,7 2.5 6.5 41 
22.2 8.4 46.5 8.0 7.4 141 

30.4 8.6 48~ 1 10.5 7.6 28 
19.9 9.2 48,0 8.3 7.5 229 
19.0 7.4 41.4 5.7 7.6 288 
39.3 2.2 17.4 7.6 18.3 49 

21.6 7.7 42,3 7.0 8.4 593 

169 



Cuadro 11.14 Característícas de la violencia sexual 

Porcentaje de muieres que creen haber propiciado el abuso, porcentaje que cree que hubiera 
podído hacer algo para evitarlo y porcentaje que cree que alguien hubiera podido hacer 
algo, según características seleccionadas, Coiombia 1995 

Cree que Clee que Alguíen 
ella podría podría Número 

propicid ~iaberlo haberlo de 
Característica abuso evitado evitado mujeres 

Estado marital actual 
Soltera 5.4 51.6 30.4 145 
Casada 10,2 37.9 15.3 141 
Unida 9.6 36,9 25 0 160 
Viuda I 1.8 46.6 34.3 7 
Divorciada 0.0 0.0 2 5 5  6 
Separada 8.1 36.7 2 5  1 134 

N ú m e r o  de hijos vivos 
0 6.3 54.2 29. I 120 
I 6.2 36.6 30.3 11 (: 
2 7.4 33.1 20.4 127 
3 7.9 36.2 20.9 114 
4 ¤7.9 42.0 17,4 62 
5+ 9 4  43.1 23.5 54 

Zon~ 
Urbana 8.7 41.7 24.6 489 
Rural 6.5 34.7 21.9 104 

Región 
Atlántica 4.7 31,6 19.5 72 
Oriental 5.2 33.5 18 8 102 
Central 12.7 47.8 33.2 177 
Pacffica 6.7 31.0 20.8 101 
Bogotá 8.2 47.5 21.5 141 

Subregi6n 
Guajira/Cesar/Magdalena 0,0 50.7 17.3 18 
Átlåntico/Cartagena 5,3 21.8 20.4 34 
Bolívar (resto)/Sucre/Cordoba 7.7 31,2 19.9 20 
Santander/Norte de Santander 4.1 38,6 199 49 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 6.2 28.8 17.8 53 
Antioquia 4.3 46.6 32.4 22 
Mcdel[ín 7.9 44.5 3 4 0  80 
Antiguo Caldas 20.4 46.8 3 I. I 47 
Tolima/Huila]Caquetå 19.8 59.5 35.4 29 
Cauca/Nariño 0.0 28.6 45.9 14 
Valle del Cauca 7.6 36.2 12.8 32 
Litoral Pacífico 5.8 23.2 25.9 13 
Cati 8.4 30.4 16.8 41 
Bogotå DC 8.2 47.5 21 5 141 

Nivel de educación 
Sin educaci6n 0.0 24. I 18.5 28 
Primaria 7.0 36.2 27. I 229 
Secundaría I 0 1 43. I 23 8 288 
Supelior 8.5 54.0 15.7 49 

Total 8.3 4lL5 24. I 593 

1 7 0  
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APÉNDICE A 

DISEÑO Y COBERTURA DE LA MUESTRA 

A.1 Introducción 

La muestra utilizada para la Encuesta Nacional de Demografía y Salud 1995 (ENDS-95), es una 
submuestra de la Muestra Maestra Nacional de PROFAM1LIA. La submuestra está constituída por 10,935 
hogares, con 12,086 mujeres en edad fértil elegibles para la encuesta, y 4,871 niños de las mujeres 
entrevistadas. Tal población está concentrada en 1,020 segmentos, de.l 0 viviendas en promedio, distribuidas 
proporcionalmente en las zonas urbana y rural (cabecera y resto) de 61 municipios de todos los tamaños y 
regiones del país. 

El universo de la muestra estudiada representa aproximadamente el 97 por ciento de la población 
nacional de las mismas características. Se excluyeron los antiguos territorios nacionales (áreas de gran 
extensión y poca población), po r los costos implicados en el estudio de una muy pequeña fracción de la 
población del país (3 por ciento). 

El tamaño de la muestra mencionada permite sólidas estimaciones (error estándar relativo inferior 
a 0.1) a nivel nacional, para prácticamente todås las variables estudiadas para las mujeres en edad fértil 
(MEF), a nivel de las seis grandes regiones para aquellas características con una prob.abilidad de ocurrencia 
de 0.07 ó más, y a nivel subregi0nal, para las características de las MEF con probabilidad de 0.19 ó más 
(véase Cuadro A. 1). 

También se concluye del Cuadro A.I que. para los niños nacidos después del primero de'enero de 
1990, la muestra permite estimaciones robustas (error relativo < 0.1) de las características que a nivel 
nacional tengan una probabilidad de ocurrencia de 0.03 ó más, y que a nivel regional la probabilidad sea de 
0.16 ó más. 

A.2 La Muestra Maestra 

La Muestra Maestra está conformada por seis submuestras nacionales de 1,020 segmentos y 11,000 
hogares cada una (66,000 hogares en total). Tales segmentos y hogares están distribuidos en 61 municip!os, 
obtenidos también probabilísticamente del total de municipios de los departamentos del país (definición de 
1990). Estas características de la muestra están asociadas con la precisión deseada, con consideraciones 
logísticas y operativas, y de costo de su preparación y utilización, y con el uso esperado de la misma. 

La característica de " m a e s t r a "  tiene que ver con la posibilidad de ser utilizada total o parcialmente, 
en forma simultánea, sucesiva o acumulativa, para múltiples investigaciones, independientemente de sus 
objetivos específicos (similares o diferentes): 

A.3 Diseño y Selección 

Tamaño y Precisión 

La tabla I presenta para una submuestra de la Muestra Maestra las relaciones entre tamaño de 
universo (país, región, subregión, ó partes de estas subdivisiones), tamaño de muestra y la probabilidad de 
ocurrencia de un fenómeno cualquiera, con un error estándar relativo del 10 por ciento(ESrel = 0.1). 
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Cuadro A.I Relaciones en la muestra maeslra de PROFAMILIA 

Relaciones a priori entre tamaño del universo, tamaño de la muestra y 
probabilidad de ocurrencía de un l~nómeno para un mismo nivel de precisión 
(error estándar relativo de 0.l) 

Probabitidad de, ocurrencia I 

Universo de Mujeres Niños 
estudio (I 2,086) (4,871) 

A nivel del país 
Población total 0.0122 0.0304 
Subgrupos de 50 por ciento 0.0242 0.0590 
Subgrupos de 30 por cienlo 0.0397 0,0946 
Subgrupos de 20 por ciento 0.0584 0.1355 

A nivel de región 
Población total 0.0692 0.1583 
Subgrupos de 50 por ciento 0.1295 0.2730 
Subgrupos de 30 por ciento 0.1987 0.3854 
Subgrupos de 20 por ciento 0.2710 0.4852 

A nivel de subregión 
Población total 0.1879 0.3688 
Subgrupos de 50 por ciento 0.3162 0.5388 
Subgrupos de 30 por ciento 0.4354 0.6598 
Subgrupos de 20 por ciento 0.5359 0.7461 

Nota: Los cálculos fueron realizados con base en •örmulas dedueidas para muestreo 
de conglomerados desiguales, con un error estándar relativo de 0. I y suponiendo un 
electo de los conglomerados en el diseño (def0 de 1.5 a nivel nacional y regional 
y de 2 a nivel subregionaL 
ten una submuestra de 10,935 hogares 

R e g i o n e s  y Subregiones  

Para la selección de la muestra y presentación rutinaria de los resultados de las investigaciones, se 
dividió el país (departamentos de 1990) en 6 regiones con un mínimo de 4 millones de habitantes y en 14 
subregiones con uu mínimo de 800 mil habitantes. 

Unidades  de Muestreo 

Las Unidades Primarias de Muestreo (UPM) son los municipios de 7,000 o más habitantes de los 
departamentos del país. Los antiguos territorios nacionales, convertidos recientemente en departamentos, no 
forman parte del universo de esta muestra. Los municipios de menor tamaño se unieron con uno contiguo del 
mismo departamento. El tamaño mínimo de población de la U P M  tiene que ver con la cantidad de segmentos 
que serían seleccionados en la Mues t ra  Maes t ra  para representar el estrato. Las Unidades Secundarias de[ 
Muestreo (USM) son los segmentos, o grupos contiguos de hogares, de tamaño promedio 10 en ana 
submuestra y de promedio 60 en el conjunto de la Mues t ra  Maestra,  

Un total de 11 UPM fueron de certeza, es decir, tuvieron probabilidad 1 de selección, por su tamaño 
similar o superior al tamaño promedio de los estratos. Estas unidades son los municipios más grandes del 
país. 
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Estratificación 

Para una selección optimizada (menor error de muestreo) de las UPM de no certeza, se conformaron 
50 ¿stratos, agrupando a nivel de subregión las unidades más parecidas en sus características. Los criterios 
de estratificación fueron la población total, el tamaño de la población de la cabecera municipal (nivel de 
urbanización), el porcentaje de población rural, el departamento y las características socioeconómicas 
generales. 

Selección de UPM de No Certeza 

Se utilizó la técnica de "selección controlada" (Goodman and Kish 1950) para la obtención 
probabilística de una UPM de cada estrato.~ Esta técnica permite el incremento de la precisión de la muestra, 
o sea disminución del error del muestreo, mediante el uso de controles o variables de estratificación 
adicionales. Dichos controles, aplicados a nivel de. región, fueron el departamento al cual pertenecían las 
UPM y un índice de desarrollo social conformado mediante la combinación de variables sobre escolaridad 
de la población, disponibilidad de recursos de salud (camas hospitalarias, horas médicas y personal de 
enfermería), y disponibilidad de energía eléctrica. 

Selección de Segmentos en cada UPM Seleccionada 

Utilizando como marco de muestreo los mapas y listados del Censo Nacional de Población de 1985 
disponibles en el Departamento Administrativo de Estadística (DANE), se procedió de la siguiente manera: 

Se estimó el número de áreas de 60 hogares en promedio, que tendría la muestra en cada UPM 
seleccionada. Tal asignación se hizo en función del tamaño de la población del estrato respectivo 
en el caso de las UPM de no certeza, y de la población de las UPM de certeza. El número de 
segmentos urbanos rurales (cabecera y resto) en cada UPM se definió en relación con la composición 
urbano-rural de la población general de los estratos y de las UPM de certeza. 

Los 60 hogares de un área corresponden a 6 segmentos, de lO hogares en promedio, de las 
respectivas 6 submuestras de la Muestra Maestra: 

Se seleccionó independientemente para cada UPM la muestra de áreas y éstas se dividiero6 en los 
segmentos de las varias submuestras. 

Inicialmente se listaron por área mínima de empadronamiento del censo de población de 1985 
(sector, sección o manzana) los hogares censados, se calculó para cada área el número de las áreas 
teóricas de 60 hogares en promedio, se elaboró una frecuencia acumulada de áreas teóricas separada 
por cabecera y resto, se calculó un intervalo de muestreo (áreas existentes sobre áreas a ser 
seleccionadas), y se seleccionaron las áreas de la muestra aplicando sistemáticamente el intervalo de 
muestreo a partir de un arranque aleatorio. 

En una segunda etapa se identificaron en la cartografía, los sectores, secciones y manzanas que 
contenían las áreas de la muestra. En una tercera etapa se visitaron los sectores, secciones y manzanas 
seleccionados y se levantó un croquis con las viviendas y hogares existentes. En cuarta etapa, se 
construyeron, sobre los croquis, segmentos con un promedio de 10 hogares utilizando todo tipo de 
límites, divisiones o señales existentes en el terreno (calles y puntos de referencia en las zonas 

tGoodman, R., y Kish, L. "Controlled Selection, A Technique in Probability Sampling", JASA, 1950. 
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urbanas, y ríos, quebradas, carreteras, caminos, líneas férreas, montes, etc., en las zonas rurales). 
Finalmente, se distribuyeron aleatoriamente en las submuestras los segmentos construidos en cada 
área de muestreo. 

Probabilidades de Selección 

El diseño de la muestra está orientado para generar la misma probabilidad final de selección a nivel 
de cada persona, hogar y segmento que la conforma. 

Tales probabilidades son: 

Primera etapa: 

Población de la Unidad Primaria 
=f. 

Población del Estrato 
Segunda etapa: 

Segmentos Seleccionados en Unidad Primaria 

Segmentos Existentes en Unidad Primaria 
=f~ 

Probabilidad Final: f=  f, x fb 

Esta probabilidad final es igual porque el número de segmentos seleccionados en la unidad primaria 
es proporcional al tamaño del estrato (al cual pertenecen) dentro del universo total. En las unidades de 
certeza, la probabilidad de la primera etapa es l, y la probabilidad final también es igual, por la citada 
proporcionalidad en el número de segmentos seleccionados. 

La igual probabilida d permite, en un principio, que los wflores muestrales sean estimaciones no 
sesgadas para el universo del estudio. No obstante, algunas imperfecciones en el marco de muestreo 
construido a partir de los materiales del Censo Nacional de Población de 1985, problemas de no cobertura 
o de no respuesta en las investigaciones que se realicen, y los ajustes de los totales muestrales por zona 
urbana-rural y subregión a proyecciones de la población a la fecha de las encuestas, dan lugar, usualmente, 
a variaciones de cierta importancia en las probabilidades finales de selección, que obligan a aplicar 
ponderaciones a los valores muestrales. 

Composición de la Muestra 

La submuestra de la Muestra Maestra utilizada en este estudio tiene la composición que se presenta 
en el Cuadro A.2, en términos de unidades primarias de muestreo y número de segmentos, por departamentos, 
subregion y región del país. 

Actualización de la Muestra 

La Muestra IVlaestra de PROFAMILIA contempla diferentes estrategias para garantizar una 
actualización aproximada con respecto a los mayores cambios poblacionales que se van registrando a través 
del tiempo. En primer lugar, en su diseño de áreas, la muestra dió probabilidad efectiva de selección a la 
totalidad de la superficie de su universo de investigación (antiguos departamentos), sin dejar por fuera de esta 
asignación probalística ninguna área urbana o rural, independientemente de su volumen de población (cero 
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población en algunos casos). Para este efecto, todas las áreas despobladas, según el censo de 1985, fueron 

D " • a n e x a d a s  al área vecina más cercana (limítrofe) que tuviera alguna población, e esta manera se garanttzo 
que los mayores cambios regismtdos, tanto en las áreas pobladas COlnO en hls áreas iniciahnente despobladas, 
se captaran aproximadnmente a través de los segmentos de la muestra. En El caso de grandes crecimientos 
poblacionales en los mayores centros urbanos, ha sido necesario submuestrear los nuevos hogares captados 
en los segmeutos de la muestra, generando por consiguiente wu'inción en hts probabilidades inicialmente 
asignadas. 

Cuadro A.2 Una submuestra de la rnuestra maestra de PROFAMILIA 

NUmero de departamentos, unidades primarias de muestrel» (UPM) y segmentos por regidn y subregión 

Unídades N6mero de segmentos 
Depar- i~limarias 

Región y subregíón lamentos de inucstreo Urbanos Rurales Total 

Reginn Atlántica 
Guajir~~/CcsadM agdalcna 3 5 35 31 66 
At[ántico/Norte de Bolívar 3 5 71 8 79 
Bolivar (resto)/Sttcre/Córdoba 3 t 6 32 38 70 

Región Oriental 
Santander/NoHe de Santander 2 6 48 31 79 
Boyac(dCundinamarca/Meta 3 8 42 58 100 

Región Central 
Antíoquia sin Medellin 1 5 19 36 55 
Medellfn, Valle de Aburrá ii i 67 4 71 
Antiguo Caldas 3 5 45 21 66 
Tolilnídltuila/Caquelá 2 6 37 34 7 I 

Región Pacífica 
Cauca/Nariño 2 4 21 32 53 
Valle del Cauca I 4 29 15 44 
Litolal Pacífico 3 t 4 [ 3 1 I 24 
Cali, Yumbo I l I 57 I 58 

Bogotá D.C., Soaeha I 1 183 I 184 

Total 25 61 699 321 1,020 

~Repetido 

Eu segundo lugar, con motivo de cada nueva encuesta, se introduce un ajuste en las probabilidades 
de selección, para tener en cuenta los cambios "proyectados" en la distribución de la población por zonas 
urbana y rural a nivel de estrato, a fin de captar con alguna aproximacíón la influencia, en las variables 
dependientes estudiadas, de los cambios en ht estructnra de la población por uivel de urbanización. 

En tercer lugar, como se hace para las grandes Muestras Maestras nacionales (ej., ISR, Universidad 
de Michig~m), la actualización más importante se planea realizar con los datos y materiales de cada nuevo 
censo nacional de población. En tal sentido, se está pendiente de la disponibilidad de los resultados del 
último censo realizado en Colombia (Octubre 1993), para proceder a aplicar metodologías sugerida por Kish, 
la cual permite realizar este proceso probalísticnmente, pero reteniendo una buena proporción de las unidades 
pfimarias de inuestreo seleccionadas en un comienzo, a fin de poder seguir usando los listados (actualizados) 
y materiales cartográficos de estas unidades. 2 

2Kish, L. Survey Sampling,2 '~'l cdition, John Wilcy and Sons, Ncw York, 1965 
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A.4 Proced imientos  de  Est imac ión  

Aunque la muestra básica tiene probabilidad final igual, los ajustes de cobertura, y la actualización 
a la fecha de la encuesta de la estructura urbana rural y de la composición por subregión de la sumuestra 
utilizada, introdujeron variación en las probabilidades, las cuales fueron controladas mediante una 

ponderación equivalente al recíproco de la probabilidad final de cada persona, hogar y segmento estudiados 
(ponderución alrededor de la unidad), así: 

(1) Probabilidad final de la muestra básica: 

f=faXfb 

(2) Recíproco de la probabilidad final = Factor Básico de expansión: 

1 
- -=F 
f 

(3) Convers ión  alrededor de la un idad  del Reciproco la p robab i l idad  

F (de las personas y hogares en t]n segmento)  
F'  = 

F (promedio para el país) 

(4) Ajuste por no cobertura de hogares 

H= 
Hogares seleccionados en el segmento 

Hogares encuestados en el segmenlo 

(5) Ajuste por no cobertura de MEF 

M= 
MEF existentes en hogares encuestados en el segmento 

MEF encuestadas en hogares eflcuestados en 01 segmento 

(6) Ajuste por estructura urbano rural. Se calculó separando por zonas urbanas (cabecera) y rural 
(resto) 

- Factor urbano 

U= 
porcentaje de población urbana proyectada en el estra(o 

porcentaje de poblací6n urbana de la muestra en el estrato ~iustado por no cobertura 

- Factor rural: 

R= 
porcentaie de poblaci6n rural proycctada en el estrato 

porcent;~ic de población rural de la nmestra en el estrato ~justadt) por no cobertura 

(7) Ajuste por composición poblacional según subregión: 

S R = 
porcenlaje de poblaci6n proyectada en una subregión 

porcentaje de población de la muestra en la subregión ajustada por no cobertura 
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(8) Factor final: factor básico convertido, ajustado por no cobertura por estructura Urbano-Rural 
y por composición según subregión 

FxHxMx UxS R = F f 

FxHxMxRxS R =Ff 

Estimaciones de Razón: 

Son los resultados del cociente de dos variables (promedios, proporciones, tasas), que en este diseño 
en particular tienen el caracter de variables aleatorias. La  razón se expresa: 

EEEEZyh.~rswh« ~ 

x Z E ~ E E x h .  ~wh«. 
h~~T 6 PT P 

En donde: 

h=l,2, . . . ,H, son los diferentes estratos 

a =l,2,...,a, son las unidades primarias de la Muestra en el mismo h-ésimo estrato 

[3 =1,2,..., 

T =1,2,..., 

6 =1,2 ..... 

Yh«p,ía' 

Y~ 

Xhap~8, 

son los segmentos seleccionados en la a -és ima unidad primaria, del h-ésimo 
estrato 

son los hogares del segmento 13-ésimo de la a -és ima unidad primaria, del h- 
ésimo estrato 

son las personas del hogar -ésimo, del •-ésimo segmento, de la a -és ima  
unidad primaria, del h-ésimo estrato 

es el valor de la variable de estudio en cada persona de la Muestra. Si la 
variable es contínua (peso, edad, estatura, etc), es el valor respectivo en cada 
persona; si la variable es binomial (o convertida en binomial), cada persona 
que tiene la característíca estudiada vale 1. 

es el valor acumulado de la variable de estudio para el conjunto de la 
Muestra 

es cada persona de la Muestra 

X~ 

w~x0 =Fs 

es el total de personas de la Muestra (Tamaño de la Muestra) 

factor final de ajuste, variable a nivel de segmento g 
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A.5 Rendimiento de la Muestra 

E n  el C u a d r o  A .3  se  p re sen tan  las tasas  de  r e spues t a  po r  r eg ión  y po r  zona  de  r e s idenc ia .  D e  los 

1 2 , 1 4 2  hoga res  que  fue ron  se l ecc ionados ,  casi  el 10 por  c i en to  no es taban  d i spon ib l e s  po r  e n c o n t r a r s e  la 

v i v i e n d a  d e s o c u p a d a ,  c a m b i o s  de  uso u otras  razones .  En 1 0 , 1 1 2  se log ró  c o m p l e t a r  la  en t rev i s t a ,  p a r a  u n a  

tasa  de  r e s p u e s t a  del  9 2  po r  c ien to  al e x c l u i r  del  c á l c u l o  los hoga res  no  d i spon ib l e s  p a r a  en t r ev i s t a s  p o r  las 

r a z o n e s  enunc i adas .  D e  un total  de  12 ,086  muje res  e l eg ib l e s  se  log ró  en t r ev i s t a r  11 ,140 ,  o b t e n i é n d o s e  u n a  

tasa  de  r e s p u e s t a  de  9 2  po r  c iento .  

L a  tasa  de  r e spues t a  c o m b i n a d a  de  hoga res  y muje res  fue  del  85  po r  c iento ,  bas tan[e  sa t i s fac to r i a  

p a r a  es te  t ipo de  encues ta ,  sobre  todo t o m a n d o  en  c u e n t a  las d i f íc i l es  c o n d i c i o n e s  que  p r e sen t an  a l g u n o s  

d e p a r t a m e n t o s  en  C o l o m b i a  p a r a  el t raba jo  de  c a m p o .  L a  m e j o r  t asa  de  cobe r tu r a  se [ogrÓ en l a  R e g i ó n  

A t l á n t i c a  ( 9 2  p o r  c ien to)  y la p e o r  en  B o g o t á  (71 po r  c iento) .  

Cuadro A.3 Tasas de respuesta en la ENDS-95 por región y zona de residencia 

Tasas de respuesta en la encuesta de hogares y en la encuesta individual por región y zona de residencia, Colombia 1995 

Zona de 
Región de residencia residencia 

Resultado Atlántica Oriental Central Pacífica Bogotá Urbana Rural Total 

Hogares potenciales 
Entrevista completa 90. 7 82.5 82.3 82.8 76.5 84.3 81.0 83.3 
Rechazo 0.4 0.5 1.2 1. I 3.2 ] .6 0.3 1.2 
Ausente moméntaneo 0.0 0.0 0.6 0.0 0.9 0,3 0.3 0.3 
Ausente temporal 0.0 0.0 0.5 0.0 0.7 0.3 0.3 0.3 
Ausente no recuperable 2.2 3.4 3.7 6.2 11.2 5.3 4.2 5.0 
Vivienda desocupada 3.6 9.2 5.2 4.9 4.6 3.6 9.6 5.4 
Cambio de uso 0.9 1,4 0.9 1.3 2.0 1.6 0.3 1.2 
Otras razones 2.1 3.1 5.6 3,6 0.8 3.0 3.9 3.3 

Total 100.0 100.0 100,0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
Número de hogares 2,566 2,127 3,339 2,149 1,961 8,412 3,730 12,142 

Mujeres elegibles 
Entrevista completa 94.7 93.4 92.1 92.9 85.6 92.3 91.9 92.2 
Rechazo 0.4 0.7 1.5 0.4 2.8 1.3 0.3 1. I 
Ausente momentåneo 0.1 0.0 0.7 0.0 1.0 0.3 0.5 0.4 
Ausente temporal 0.0 0.0 0.2 0.0 1.0 0.3 0.1 0.2 
Ausente no recuperable 4.0 5.0 4.2 5.6 8.6 5.0 5.7 5.2 
Entrevísta incompleta 0.0 0.1 0.1 0.0 0.1 0.0 0.1 0.0 
Otra razón 0.8 0.8 1.2 1. I 0.9 0.8 1.5 1.0 

Total 100.0 100.0 I00.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 
Número de mujeres 3,071 1,949 3,190 2,107 1,769 8,988 3,098 12.086 

Tasas de respuesta 
Hogares 97.2 95.4 93.2 91.9 82.7 91.8 94.0 92.5 
Mujeres 94.7 93.4 92. I 92.9 85.6 92.3 91.9 92.2 

Total 92.0 89.1 85.9 85.4 70.8 84.7 86.4 85.2 
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APÉNDICE B 

LA PRECISIÓN DE LOS RESULTADOS: 
LOS ERRORES DE MUESTREO 

Por tratarse de una encuesta por muestreo, los resultados de la ENDS-95  que se incluyen en el 
presente informe son est imaciones que están afectadas por dos tipos de errores: aquellos que se producen 
durante las labores de recolección y procesamiento de la información (que se denominan usualmente  e r r o r e s  
no m u e s t r a l e s )  y los llamados e r r o r e s  de mues t reo ,  qfie resultan del hecho de haberse entrevistado sólo una 
muestra y no la población total. 

El pr imer  tipo de error incluye la falta de cobertura de todas las mujeres seleccionadas, errores en la 
formulación de las preguntas y en el registro de las respuestas, confusión o incapacidad de las mujeres  para 
dar la información y errores de codificación o de procesamiento. En el presente estudio se trató de reducir 
a un mín imo este tipo de errores a través de una serie de procedimientos que se emplean en toda encuesta bien 
diseñada y ejecutada, como son: el diseño cuidadoso y numerosas pruebas del cuestionario, intensa 
capacitación de las entrevistådoras, supervisión intensa y permanente del trabajo de campo,  revisión de los 
cuestíonarios en el campo por parte de las críticas, supervisión apropiada en la etapa de codificación, y 
procesamiento de los datos y l impieza cuidadosa del archivo con retroalimentación a las supervisoras,  críticas 
y entrevistadoras a partir de los cuadros de control de calidad. Los elementos de juicio disponibles señalan 
que este tipo de errores se mantuvo dentro de márgenes  razonables en la ENDS-95.  En lo que s igue no se 
hará más referencia a los errores ajenos al muestreo sino únicamente a los llamados e r r o r e s  de m u e s t r e o .  

La  muestra de mujeres estudiadas en la ENDS-95  no es sino una de la gran cantidad de muestras  del 
m i s m o  tamaño que sería posible seleccionar de la población de interés utilizando el diseño empleado.  Cada 
una de ellas habría dado resultados en alguna medida diferentes de los arrojados por la muestra  usada. La  
variabilidad que se observaría entre todas las muestras posibles constituye el e r r o r  de mues t r eo ,  el cual no 
se conoce pero puede ser estimado a partir de los datos suministrados por la muestra realmente seleccionada. 
El e r r o r  de m u e s t r e n  se mide por medio  del e r r o r  e s t ándar .  El e r r o r  e s t á n d a r  de un promedio,  porcentaje, 
diferencia o cualquier otra estadística calculada con los datos de la muestra se define como la raíz cuadrada 
de la v a r i a n z a  de la estadística y es una medida de su variación en todas las muestras  posibles. En 
consecuencia,  el e r r o r  e s t á n d a r  mide el grado de precisión con que el promedio, porcentaje, o estadística 
basado en la muestra,  se aproxima al resultado que se habría obtenido si se hubiera entrevistado a todas las 
mujeres  de la población bajo las mismas  condiciones. 

El e r r o r  e s t á n d a r  puede ser usado para calcular intervalos dentro de Ios cuales hay una determinada 
confianza de que se encuentra el valor pob]aciona]. Así, si se toma cierta estadística calculada de la muestra  
(un porcentaje, por ejemplo) y se le suma y resta dos veces su e r r o r  e s t ándar ,  se obtiene un intervalo al cual 
se le as igna una confianza de 95 por ciento de que contiene, en este caso, el porcentaje poblacional. 

Si las mujeres incluidas en la muestra hubieran sido seleccionadas en forma simple al azar, podrían 
utilizarse directamente las fórmulas muy conocidas que aparecen en los textos de estadística para el cálculo 
de e r r o r e s  e s t á n d a r  y l imites  de conf ianza  y para la realización de pruebas de hipótesis. Sin embargo,  como 
se ha señalado, el diseño empleado es complejo, por lo cual se requiere utilizar fórmulas especiales que 
consideran los efectos de la estratificación y la conglomeración. 

Ha sido posible realizar estos cálculos para un cierto grupo de variables de interés especial, 
empleando la metodología,  actualmente incorporada en ISSA, del programa C L U S T E R S  (Computat ion and 
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Lis t ing  ofUsefu[  Statistics on Errors  of  Sampling),  un programa de computador desarrollado por l a E n c u e s t a  
M u n d i a l  de  Fecundidad  (WFS) ,  apropiado para el análisis estadístico de muestras complejas como la de 
la ENDS-95 .  El p rograma C L U S T E R S  maneja  eI porcentaje o promedio de interés como una razón 
estadística r = y/x, en donde tanto el numerador [y] como el denominador [x] son variables aleatorias. 
El cálculo de la varianza de r lo hace CLUSTERS utilizando la fórmula que seguidamente  se indica y el 
error  e s tándar  tomando la raíz cuadrada de esa  varianza: 

_ 1-I ~ [ mh var(r) 
X 2 h=l L 

m h 2 

z h]- z~ 
i - 1  rnh 

en donde Zh~ = Yh~ " r.xj« y en forma análoga z h = Yh" r'xh, el subíndice h representa los estratos y varía de 
1 a H,  m h es el número de conglomerados en el estrato h, las cantidades y~« y Xh~ son la suma,de  los 
valores de la variable y el número de casos (mujeres) en el conglomerado i del estrato h, respectivamente.  
Finalmente,  f representa la fracción de muestreo, la cual es ignorada por el p rograma C L I 3 S T E R S .  

Además  del error  estándar,  C L U S T E R S  calcula el efecto del diseño,  EDIS ,  el cual se define como 
la razón entre el error  es tándar  correspondiente al diseño empleado (EE)  y el error  es tándar  que se obtiene" 
tratando la muestra  como si hubiera sido aleatoria simple (EEmas) :  

E D I S =  E E  / EEmas .  

Un valor de E D I S  igual a 1.0 indicaría que el diseño utilizado es tan eficiente como uno simple al 
azar del m i smo  tamaño, mientras que un valor superior a 1.0 indicaría que el uso de conglomerados produjo 
una var ianza superior a la que se habría obtenido con una muestra simple al azar del mismo tamaño. 

En el Cuadro B. l se listan las variables para las cuales se han calculado los errores de muestreo. Se 
indica allí el tipo de est imador utilizado y la población de referencia. Los errores de muestreo para las 
es t imaciones de fecundidad y mortalidad por zona, región y subregión se presentan en los Cuadros B.3.1 a 
B.3.6. Los errores de muestreo para el resto de variables se presentan en los Cuadros B.2.1 a B.2.22. Para 
cada variable se incluye el correspondiente valor estimado V (sea un promedio  o un porcentaje), el error  
es tándar  y el número de casos (sin ponderar y ponderados) para los cuales se investigó la característica 
considerada. Además  del error estándar, en el cuadro aparecen también el efecto del diseño (EDIS) ,  el error 
relativo ( E E N )  y el intervalo con 95 por ciento de confianza que contenga el verdadero valor. 

El exámen  de los cuadros revela que, en general, los errores  es tándar  son pequeños y que por ello 
la muestra  puede calificarse como bastante precisa; ésto es especialmente claro en la antepenúltima columna 
donde aparecen los e r r o r e s  relat ivos.  Nótese que los efectos del diseño tienden a aumentar  para las 
clasif icaciones geográf icas  y a disminuir  para clasificaciones que cruzan toda la muestra,  como es la edad. 

Para  ilustrar el uso de las cifras en este Apéndice, considérese la variable residencia urbana, que 
tiene un valor est imado de 0.727 con un e r r o r  e s t á n d a r  de 0.008 para la población total en el Cuadro B.2.1. 
Si se desea un intervalo de confianza del 95 por ciento, lo que se hace es sumarle y restarle al promedio dos 
veces el e r r o r  estándar:  0.727 _+ (2 x 0.008), lo que produce el intervalo de 0.731 a 0.763 de las dos últ imas 
columnas.  Esto s ignif ica que se tiene una confianza de 95 por ciento de que el valor de la proporción de la 
población con residencia urbana en la población total se encuentra entre esos valores que arroja la muestra.  
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Cuadro B,I Variables seleccionadas para el cálculo de Ios errores de muestreo 

Variables, tipo de estimación y población base para el cálculo de los errores de muesueo, Colombia 1995 

Variable Estimación Población base 

Población Propoción 
Residencia urbana Proporcién 

Sin instrucción 
Educación secundaria, o más 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de 20 años 
Primera relación antes 18 años 

Proporción 
Proporción 

Proporcíén 
Proporcién 
Proporci6n 

Promedio de nacidos vivos 15-49 Promedio 
Promedio de nacidos vivos 40-49 Promedio 
Promedio de sobrevivientes 15-49 Promedio 

Conoce método anticonceptivo Proporción 
Conoce método moderno Proporción 
Alguna vez usé anticonceptivos Proporción 
Actualmente usa antieoncepti'¢os Proporcién 
Usa método moderno actualmente Proporción 
Usa píldora actualmente Proporción 
Usa DIU actualmente Proporci6n 
Usa coodón actualmente Proporcién 
Usa esterilizaciOa femenina Proporción 
Usa ritmo actualmente Proporción 
Sector público como fuente del método Proporción 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

Proporción 
Proporción 
Promedio 

Vacuna antitetánica Proporción 
Atención médica al parto Proporción 
Niños con diarrea últimas 2 semanas Proporcí6n 
Recibió tratamiento de SRO Proporción 
Recibi6 tratamiento médico Pmporcién 

Niños con tarjeta Proporción 
Niños que recibieron BCG Proporción 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) Proporcién 
Niños que recibieron Polio (3 dosis) " Proporción 
Recibieron vacuna contra el sarampión Proporción 
Recibieron todas las vacunas Proporción 

Peso para la edad 2 DE por debajo Proporcién 
Talla para la edad 2 DE por debajo Proporción 
Peso para la talla 2 DE por debajo Proporción 

Mujeres de 15-49 años 
Mujeres de 15-49 años 

Mujeres de 15-49 años 
Mujeres de 15-49 años 

Mujeres de 15-49 años 
Mujeres de 15-49 años 
Mujeres de 15-49 años 

Mujeres de 15-49 años 
Mujeres de 40-49 años 
Mujeres de 15-49 años 

Actualmente unídas 
Actualmente unidas 
Actualmente unidas 
Actualmeme unidas 
Actualmente unidas 
Actualmente unidas 
Actuahnente unidas 
Actualmente unidas 
Actualmente unidas 
Actualmente unidas 
Actualmente usan métodos 

Actualmente unidas 
Actualmente unidas 
Mujeres de 15-49 años con respuesta numérica 

Nacidos en los úllimos 5 años 
Nacidos en los últimos 5 años 
Niños de 1-59 meses 
Niños con dialrea 2 semanas que precedieron la encuesta 
Niños con diarrea 2 semanas que precedieron la encuesta 

Niños de 12-23 meses 
Niños de 12-23 meses 
Niños de 12-23 meses 
Niños de 12-23 meses 
Níños de 12-23 meses 
Niños de 12-23 meses 

Níños de 0-59 meses c~m medicién I 
Niños de 0-59 meses con medición ] 
Níños de 0-59 meses con medición I 

'Los valores de la columna "valor estimado" en los Cuadros I/.2.1 a B.2.22 son lígerarnenle ditizrenles a los de los Cuadros 
9.5 y 9.6 del Capítulo 9 porque estos últimos cuadros no incluyen los niños menores do 3 meses 
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Cuadro B.2.1 EITores de muestreo para la población total 

Valor estimado, error eståndar, efecto del diseño, error relativo e intervalo de confianza para variab[es seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Número de casos 
Electo Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar ponderar rados diseño relatívo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .746 .008 11140 

Sin instrucción .038 .002 11140 
Educación secundaria o más ,597 .007 11140 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.322 .005 11140 

.547 .006 11140 

.404 .007 8969 

.452 .006 8969 

Promedio de nacidos vivos 15-49 1.930 .023 11140 
Promedio de nacidos vivos 40-49 3.804 .063 2156 
Promedio de sobrevivientes 15-49 1.824 .022 11140 

Conoce método anticonceptivo 
Conoce método moderno 
Alguna vez usó anticonceptivos 
Actualmente usa anticonceptivos 
Usa mélodo moderno actualmente 
Usa píldora actuahnente 
Usa DIU actualmente 
Usa condón actualmente 
Usa eslerilización femenina 
Usa ritmo actualmente 
Sector público como fuente 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de família 

Vacuna antitetánica 
Alenci6n médica al parto 
Niños con diarrea últimas 2 semanas 
Recibió tratamiento de SRO 
Recibió tratamiento médico 

Niños con tarjeta 
Niños que recibieron BCG 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) 
Niños que recibieron polio (3 dosis) 
Recibieronvacuna contra el sarampión 
Recibieron todas las vacunas 

Peso para la edad 2 DE por debajo 
Talla para la edad 2 DE por debajo 
Peso para la talla 2 DE por debajo 

.999 .000 6131 

.999 .000 6131 

.917 .004 6131 
,722 .006 6131 
.593 .007 6131 
.129 .005 6131 
.111 .00.4 6131 
.043 .003 6131 
.257 .008 6131 
.052 .003 6131 
.271 .008 4398 

.409 .007 6131 

.167 .005 6131 
2.521 .017 11058 

.810 .007 5141 

.845 .008 5141 

.167 .006 4976 

.445 .019 837 

.333 .019 837 

.618 .016 1031 

.934 .009 1031 

.774 .014 1031 

.767 .013 1031 

.841 .013 1031 

.655 .016 1031 

.014 .002 4508 

.150 .006 4508 

.084 .005 4508 

11140 1.84(I .010 .731 .761 

11140 1.257 .060 .034 .043 
11140 1.527 .012 .583 .611 

11140 1.161 .016 .312 .333 
11140 1.209 .010 .536 .559 
8974 1.320 .017 " .390 .417 
8974 1.174 .014 .439 .464 

11140 1.165 .012 1.883 1.976 
2193 1.142 .017 3.677 3.931 

11140 1.161 .012 1.781 1.867 

6097 .000 .000 .999 .999 
6(197 .000 .000 .999 .999 
6097 h 100 .004 .909 .925 
6(197 h 105 .009 .709 .735 
6097 1.149 .012 .579 .608 
6097 h l20  .037 .120 .139 
6097 I. /18 :040 .102 .120 
6097 1.191 .072 .037 .049 
6097 1.415 .031 .241 .273 
6097 1.136 .062 .046 .059 
4398 1.215 .030 .254 .287 

6097 1.184 .018 .395 .424 
6097 1.091 .031 .156 .177 

11062 1.229 .007 2.488 2.554 

5051 1.122 .009 .795 .824 
5051 1.178 .009 .830 .860 
4892 1.069 .036 .155 .179 

815 [ .036 .043 .406 .483 
815 1.098 .(157 .295 .371 

1019 1.068 .026 .585 .651 
1019 I.I196 .009 .917 .951 
1019 I.(173 .018 .746 .802 
1019 .985 .017 .740 .793 
1019 1.125 .015 .816 .867 
I019 1.069 .024 .623 .687 

4409 1.153 .152 .010 .018 
4409 1.121 .043 .137 .162 
4409 1.121 ,059 .074 .094 
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Cuadro B.2.2 Errores de inttestreo para la zona urbana 

Valor esúmado, error estát~dar, electo del díseño, error relativo e ímervalo de confianza para wu iables seleccionadas, Colombía 1995 

Variable 

Número de casos 
Electo Intervalo 

Valor Etrox Sin Ponde- del EIror de confianza 
estimado eståndar ponderar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .746 .008 [1140 l l l 4 0  1.840 .010 .731 .761 

Sin instrucción .019 .002 8292 8310 1.365 .108 .015 .023 
Educacíón secundaria o más .7[0 .008 8292 8310 [.515 .011 .695 .725 

Nunca on unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.344 .006 8292 8310 1.135 .017 .333 .356 

.512 .007 8292 8310 1.212 .013 .499 .525 

.367 .008 6671 6690 1.326 .021 .351 .382 

.427 .007 6671 6690 1.176 ,017 .412 .441 

Promedio de nacídos vívos 15-49 1,657 
Promedio de nacidos vivos 40-49 3.295 
Promedio de sobrevívientes 15-49 1.578 

Conoce método anticonceptivo 1.000 
Conoce método moderno 1.000 
Alguna vez usó anticonceptivos .935 
Actualmente usa antíconceptivos .744 
Usa método moderno actualmente .626 
Usa píldora actualmente .132 
Usa DIU actualmente ,I 24 
Usa condón actualmente .052 
Usa esterilización lemenina ,258 
Usa ritmo actualmente .057 
Sector público como fuente .226 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

.025 8292 8310 1.253 .015 1.608 1.707 
• 063 -1558 1586 1.173 .019 3.168 3.421 
• 023 8292 8310 1.242 .015 1.532 1.624 

.000 4259 4254 .000 .000 1.000 1.000 

.000 4259 4254 .000 .000 1.000 1.000 

.004 4259 4254 1.054 .004 .927 .943 

.008 4259 4254 1.122 .010 .729 .759 
,009 4259 4254 1.153 .014 ,609 .644 
.006 4259 4254 1,123 .044 .121 .144 
.006 4259 4254 1.I20 ,046 .112 .135 
,004 4259 4254 1.190 .078 .044 ,060 
,010 4259 4254 1.486 ,039 .238 .277 
.004 4259 4254 1.170 .073 .048 .065 
.008 3340 3347 1.165 .037 .209 ,243 

.384 .009 4259 4254 1.219 .024 .366 .402 

.181 ,007 4259 4254 1.104 .036 .167 .194 
2.403 ,018 8250 8272 1.253 .007 2.368 2.439 

Vacuna antitetánica .803 
Atenciún médica al parto ,928 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .164 
Recibió tratamiento de SRO .488 
Recibió tratamiento médíco .367 

Niños con tarjeta .620 
Níños que recíbieron BCG .956 
Níños que recibieron DPT (3 dosis) .808 
Niños que recibieron polio (3 dosís) .797 
Recibieron vacuna contra el sarampión .860 
Recibieron todas las vacunas .681 

Peso para la edad 2 DE por debajo .010 
Talla para la edad 2 DE por debajo .125 
Peso para la talla 2 DE por debajo .066 

,009 3309 3233 I.I60 .011 .785 .822 
.006 3309 3233 1.163 .007 .915 .941 
.007 3209 3140 1.025 .043 .150 .178 
.024 530 514 1.1111 .048 .441 .536 
.023 530 514 1.056 .064 .320 .414 

.021 663 657 I.I/85 .033 .578 .661 

.010 663 657 1.222 .010 .937 .976 

.018 663 657 1.139 .022 .773 .844 

.015 663 657 .942 .019 .767 .827 

.015 663 657 I.I16 ,018 .829 .890 

.020 663 657 1.105 .030 . 6 4 0  .721 

.002 2862 2777 1.053 .212 .005 .014 

.007 2862 2777 1.131 .060 . l i 0  .140 

.005 2862 2777 1.031 .078 ~055 .076 
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Cuadro B.2.3 Errores de muestreo para la zona rural 

Valor estimado, error estándar, et?cto del diseño, error relativo e íntervalo de confianza para wuiables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Ntimero de casos 
Efecto Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar pond¢lar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .254 .008 11140 11140 1.840 .030 .239 .269 

Sin instrucción .095 
Educación secundaria o más .266 

Nunca en unión .257 
Actuahnente unida .65 I 
Casada antes de los 20 años .512 
Primera relación antes 18 años .524 

Promedio de nacidos vivos 15-49 2.730 
Promedio de nacidos vivos 40-49 5.[37 
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.546 

Conoce método anticonceptívo .998 
Conoce método moderno .996 
Alguna vez usó antíconceptivos .874 
Aclualmente usa anticonceptivos .670 
Usa método moderno actualmente .516 
Usa pfldora actualmente .123 
Usa DIU actualmente .081 
Usa condón actualmente .024 
Usa esterilización t?menina .256 
Usa rítmo actualmente .042 
Sector público como fuente .412 

No desea más hijos .467 
Desea esperar 2 años o más .134 
Tamaño ideal de familia 2.869 

Vacuna antitctánica .821 
Atenci6n médica a~ parto .697 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .172 
Recibió tratamiento de SRO .370 
Recibíó tratamiento médico .274 

Niños con \ tarjeta .615 
Níños que recibieron BCG .893 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) .711 
Niños que recibieron polio (3 dosis) .711 
Recibieron vacuna contra el sarampión .808 
Recibieron todas las vacunas .608 

Peso para la edad 2 DE por debajo .021 
Talla para la edad 2 DE por debajo .191 
Peso para la talla 2 DE por debajo .114 

,007 2848 2830 1.247 
.014 2848 2830 1.715 

.011 2848 2830 1.371 
i013 2848 2830 1.413 
.013 2298 2284 1.236 
,012 2298 2284 1.II8 

.055 2848 2830 1.104 

.138 598 606 1.077 

.051 2848 2830 1.1l)3 

.001 1872 1843 ,978 

.001 1872 1843 .999 

.009 1872 1843 1.161 

.012 1872 1843 1.061 

.013 1872 1843 I.I25 

.008 1872 1843 l . l l l  
,007 1872 1843 1.137 
.004 1872 1843 1.209 
.012 1872 1843 1.231 
.005 1872 1843 1.029 
.919 1058 1650 1.252 

.012 1872 1843 1.054 

.008 1872 1843 1.028 

.038 2808 2791 1.173 

.0li  1832 1817 1.059 

.016 1832 1817 1.183 

.011 1767 1752 1.147 

.031 307 301 1.054 

.031 307 301 1.164 

.027 368 361 1.039 

.016 368 361 .995 

.024 368 361 1.0~9 

.025 368 361 1.051 

.024 368 361 1.146 

.026 368 361 1.028 

.004 1646 1631 1.240 

.012 1646 1631 [.[04 

.010 1646 1631 1.206 

,072 .081 .108 
.053 .237 .294 

.044 .235 .280 

.019 .626 .676 

.025 .486 .538 

.022 .501 .548 

.020 2.620 2.841 

.027 4.861 5,413 

.020 2.444 2.648 

.001 .995 .000 

.001 .994 .999 

.010 .856 .892 

.017 .647 .693 

.025 .490 .542 

.069 .106 .140 

.088 .067 .095 

.179 .015 .032 

.049 .231 .280 

.114 .032 .051 

.046 .375 .450 

.026 .443 .492 

.060 .118 .151 

.013 2.793 2.944 

.013 .799 .843 

.023 .666 .729 

.063 .150 .194 

.084 .308 .431 

.1[3 .213 .336 

.043 .562 .668 

.018 .861 .925 

.034 .662 .760 

.035 .661 .761 

.030 .760 .856 

.043 ,555 .661 

.214 .012 .029 

.061 .168 .215 

.088 .094 A35 
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Cuadro B.2.4 Errores de muestreo para la región Atlántica 

Valor estimado, error estándar, efecto del diseño, error relativo e íntervalo de confianza para variables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Número de casos 
Efecto Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar pônderar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .239 .006 11140 11140 1.546 .026 .226 .251 
Residencia urbana .728 .015 2909 2658 1.871 .021 .697 .759 

Sin instrucción .073 .007 2909 2658 1.358 .090 .059 .086 
Educación secuttdaría o más .575 .015 2909 2658 1.620 .026 .545 .605 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

• 302 .009 2909 2658 I.(/76 .030 .283 ,320 
• 570 .012 2909 2658 1.265 .020 .546 ,593 
.473 .014 2287 2089 1.369 .030 .444 .501 
.488 .011 2287 2089 1.048 .022 ,466 .510 

Promedio de nacidos vivos 15-49 2.102 .052 2909 2658 1.223 .025 1.997 2.206 
Promedio de nacidos vívos 40-49 4.409 .139 535 486 1.132 .032 4.131 4.688 
Promedio de sobrevivientes 15-49 1.995 .047 2909 2658 1.159 .023 1.901 2.088 

Conoce método anticonceptivo .999 .000 1670 1514 .000 .000 .999 .999 
Conoce método moderno .999 .000 1670 1514 .000 .000 .999 .999 
Alguna vez usó anticonceptivos .863 .009 1670 1514 1.028 .010 .846 .880 
Actualmente usa anticonceptivos .644 .011 1670 1514 .951 .017 .622 .667 
Usa método moderno actualmente .555 .012 1670 1514 1.002 .022 .530 .579 
Usa píldora actualmente .143 .010 1670 1514 I.I 15 .067 .124 .162 
Usa DIU actualmente .037 .005 1670 1514 1.077 .135 .027 .047 
Usa condón actualmente .021 .003 1670 1514 .910 .153 .014 .027 
Usa esterilización iemenina .304 .013 1670 1514 1.121 .042 .279 .329 
Usa ritmo actualmente .036 .005 1670 1514 .991 .125 .027 .045 
Sector público como l~cnte .254 .016 1069 971 1.174 .062 .223 .285 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

.351 .013 1670 1514 1.090 .036 .326 .377 

.161 .009 [670 1514 .988 .055 .143 .179 
2.861 .030 2884 2635 1.134 .011 2.801 2.922 

Vacuna antitetánica .888 .010 1461 1325 .996 ,0li  .869 .907 
Atención médíca al parto .811 .015 1461 1325 1.203 .019 .780 .841 
Níños con diarrea últimas 2 semanas .176 .011 1408 1276 1.065 .064 .153 .198 
Recibió tratamiento de SRO .494 ,035 246 224 1.018 .070 .424 .563 
Recibió tratamiento.médico .423 .040 246 224 I.t95 .095 .343 .504 

Niños con tarjeta .604 .028 292 264 .968 .046 .548 .660 
Níños que recibieron BCG .909 i017 292 264 .986 .018 .876 .942 
Niños que recibíeron DPT (3 dosís) .792 .022 292 264 .907 .028, .748 .836 
Niños que recibieron polio (3 dosis) .789 .024 292 264 .987 .030 .742 .837 
Recibieron vacuna contra el sarampión .795 .028 292 264 1.169 .035 .738 .851 
Recibieron todas las vacunas .627 .031 292 264 1.097 .050 .564 .690 

Peso para la edad 2 DE por debajo .019 .004 1307 1182 t. I03 .217 .011 .028 
Talla para la edad 2 DE por debajo .152 .011 1307 1182 t.066 .075 .129 .174 
Peso para la talla 2 DE por debajo .104 .010 1307 1182 1.160 .098 .084 .124 
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Cuadro B.2.5 Errores de muestreo para la región Oríental 

Valor estimado, error estándar, efecto del diseño, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Núlnero de casos 
E[?cto Intervalo 

Valor Enof Sin Ponde- del Error de confianza 
estímado estándar ponderar rados diseño relatívo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .173 .006 11140 l l l 4 0  1.611 .033 .161 .184 
Residencia urbana .604 .019 1820 1925 1.631 .031 .567 .642 

Sin instrucción .029 .005 1820 1925 1.189 .161 .020 .039 
Educación secundaria o más .536 .019 1820 1925 1.6(~1 .035 .498 .573 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.326 .012 1820 1925 1.063 .036 .303 .350 

.559 .014 1820 1925 1.214 .025 .531 .588 

.387 .018 1451 1531 1.422 .047 .351 .423 

.449 .016 1451 1531 1.248 .036 .416 .481 

Promedio de nacidos vi'cos 15-49 2.071 
Promedio de nacidos vivos 40-49 4.089 
Promedio de sobrevivientes 15-49 1.973 

Conoce método anticonceptivo 
Conoce método moderno 
Alguna vez usó antíconceptivos 
Actualmente usa anticonceptivos 
Usa método moderno actualmente 
Usa píldora actualmente 
Usa DIU actualmente 
Usa condón actualmente 
Usa esterílización femenína 
Usa rítmo actualmente 
Sector público como fuente 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

Vacuna antitetánica 
Atelxci6a médica al parte 
Niños con diarrea últimas 2 semanas 
Recibió tratamiento de SRO 
Recibió tratamiento médico 

Níños con tarjeta 
Niños que recibieron BCG 
Niños quc recibieron DPT (3 dosis) 
Niños que recibieron polío (3 dosís) 
Recibieron vacuna antísarampíonosa 
Recibieron todas las vacunas 

Peso para la edad 2 DE por debajo 
Talla para la edad 2 DE por debajo 
Peso para la talla 2 DE por debajo 

.063 1820 1925 ~.215 .030 1.945 2.196 
A67 353 383 1.203 .041 3.755 4.424 
.060 1820 1925 1.229 .030 1.853 2.093 

.999 .000 1016 1077 .000 .000 .999 .999 

.999 .000 1016 1077 .(100 .000 .999 .999 

.931 .009 1016 1077 1.124 .010 .913 .949 

.744 .015 1016 1077 1.070 .020 .714 .773 
• 585 .018 1016 1077 1.138 .030 .550 .620 
• 103 .009 1016 1077 .992 .092 .084 .122 
.154 .011 1016 I077 .966 .071 .132 .176 
.040 .006 1016 1077 .986 .152 .028 .052 
• 242 .015 1016 1077 1.151 ,064 .211 .273 
.057 .007 1016 1077 .998 .127 .043 .072 
.377 ,024 705 748 1.297 .063 .330 .424 

.419 .016 1016 1077 1.045 .039 .386 .451 

.184 .015 1016 [077 1.256 .083 .153 .214 
2.524 .035" 1812 1916 1,073 .014 2.455 2.594 

.780 .018 851 913 1.050 .023 .745 .816 

.875 ,016 851 913 t.102 .018 .843 .907 

.139 .014 830 891 1.148 .104 .110 .168 

.430 .054 117 124 1.109 ,125 .322 .538 

.424 .054 117 124 1,120 .127 .316 .532 

.608 ,038 184 196 1.043 .062 .533 .684 

.924 .023 184 196 1.155 .024 .879 .969 

.789 .029 184 196 .935 .036 .732 .847 

.765 .032 184 196 1.006 .042 .701 .829 

.841 .029 184 196 1.063 .034 .784 .898 

.691 .035 184 196 1.025 .051 .621 .762 

.016 .006 726 784 1.098 .354 .005 .028 

.136 .014 726 784 1.051 .104 ,107 .164 

.080 ~013 726 784 1.213 ,167 .053 ,107 
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Cuadro B.2.6 Errores de muestreo para la regi6n Central 

Valor estimado, error estándar, efecto del díseño, error relativo e intervalo de confianza para vadables seleccionadas, Colombia ] 995 

Variable 

Número de casos 
Efecto Intervalo 

• Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar pondera] rados díseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .253 .007 11140 11140 1.735 .028 .238 .267 
Residencia urbana .719 .017 2939 2815 2.109 .024 .684 .754 

Sín instrucción ,033 .004 2939 2815 1.220 .123 .025 .041 
Educación secundaria o más .576 .012 2939 2815 1.346 .021 ,551 .600 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Prímera relación antes 18 años 

,338 .011 2939 2815 1.227 .032 .317 .360 
.530 ,011 2939 2815 1.159 .020 .509 .552 
,396 .010 2415 2305 1.030 .026 ,376 .417 
.443 .011 2415 2305 1.079 .025 ,421 .464 

Promedio de nacidos vivos 15-49 1.894 
Promedio de nacidos vivos 40-49 3.696 
Promedio de sobrevivientes 15-49 1.772 

Conoce método anticonceptivo 
Conoce método moderno 
Alguna vez usó antíconceptivos 
Actualmente usa anticonceptivos 
Usa método moderno actualmente 
Usa píldora actualmente 
Usa DIU actualmente 
Usa condón actualmente 
Usa esterilización femenina 
Usa ritmo actualmente 
Sector públíco como fuente 

No desea más bijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

Vacuna antitetánica 
Atencíón médica al parto 
Niños con diarrea últimas 2 semanas 
Recibió tratamiento de SRO 
Rccibió tratamíento médico 

Niños con tarjeta 
Niños que recíbieron BCG 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) 
Niños que recibieron polio (3 dosís) 
Recibieron vacuna contra el sarampión 
Recibieron todas las vacunas 

Peso para la edad 2 DE por debajo 
Talla para la edad 2 DE por debajo 
Peso para la talla 2 DE por debajo 

.041 2939 2815 1.031 .021 1.813 1.975 
• 114 604 573 1.008 .031 3.468 3.923 
• 036 2939 2815 1.1II3 .021 1.699 1.845 

.999 .000 1574 1493 .000 .000 .999 .999 

.999 .000 1574 1493 .000 .000 .999 .999 

.938 .006 1574 1493 1.050 .007 .925 .951 

.742 .011 1574 1493 1.013 ,015 .719 .764 

.604 .012 1574 1493 1.003 .021 .579 .628 

.171 .010 1574 1493 1.104 .061 .150 .192 

.097 .008 1574 1493 I.II5 .086 .080 .113 
• 051 .005 1574 1493 .888 .097 .041 .061 
• 238 .011 1574 1493 1.038 .047 .216 .261 
.065 .007 1574 1493 1.157 .110 .051 .080 
.279 .014 1166 1109 1.051 .049 :252, .307 

.437 .013 1574 1493 1.0118 .029 .411 ..462 
,150 .009 1574 1493 .948 .057 .133 .167 

2.472 .038 2914 2793 1.212 .015 2.396 2.549 

.867 .012 1303 1239 1.153 .014 .843 .892 

.871 .013 1303 I239 1.153 .015 .845 ;898 

.182 .012 1263 1200 1.017 .064 .159 .205 

.445 .037 228 218 1.063 .083 .371 .519 

.243 .030 228 218 1.030 .124 .183 .303 

• 669 .028 247 231 .925 .042 .613 .725 
,943 .016 247 231 1.089 .017 .911 .976 
.788 ,025 247 231 .943 .03] .739 .838 
.737 .026 247 231 .922 .035 .684 .789 
.864 .023 247 231 1.057 .027 .817 .911 
,671 .026 247 231 .859 .039 .619 .723 

.009 .003 li61 l i04  1.027 ,324 .003 .014 

.135 .014 ll61 l i04  1.249 .101 .108 .162 

.065 .009 1161 1104 1.120 .133 .047 .082 
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Cuadro B.2.7 Errores de mnestreo para la región Pacífica 

Valor estimado, error estándar, efecto del diseño, error relativo e intervalo de confianza para variablcs seleccionadas, Colombia 1995 

Varíable 

Número de casos 
Electo Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar ponderar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .174 .006 I1140 
Residencia urbana .716 .016 1957 

1140 1.587 .033 .163 .186 
1943 1.618 .023 .683 .749 

Sin instrucción .032 .005 1957 1943 1.223 .152 .022 . 0 4 2  
Educación secundaria o más .560 .018 1957 1943 1.62/I .032 .523 .596 

.314 .012 1957 1943 I.II1 .037 .291 .337 

.531 .Oll 1957 1943 .941 .020 .510 .553 

.422 .018 1574 1559 1.438 .042 .386 .458 

.474 ,014 1574 1559 [.099 .029 .446 .502 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

Promedio de nacidos vivos. 15-49 2.009 
Promedio de nacidos vívos 40-49 3.864 
Promedio de sobrevivientes 15-49 1.865 

Conoce método anticonceptivo 
Conoce método moderno 
Alguna vez usó anticonceptívos 
Actuabncnte usa anticonceptivos 
Usa método moderno actualmente 
Usa píldora actualmente 
Usa DIU actualmente 
Usa condón actualmente 
Usa esterílización femenina 
Usa rítmo actualmente 
Sector público como fuente 

No desea más bíjos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

Vacuna antitetánica 
Atencíón médica al parto 
Niños con diarrea últimas 2 semanas 
Recibió tratamiento de SRO 
Recibió tratamiento médico 

Niños con tarjeta 
Niños que recibieron BCG 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) 
Niños que recibieron polio (3 dosis) 
Recibieron vacuna contra el sarampión 
Recibieron todas las vacunas 

.054 1957 1943 1.122 .027 1.901 2.117 

.141 389 384 1.158 .037 3.581 4.147 
,050 1957 1943 [.137 .027 1.766 1.964 

.999 .000 1047 1033 .000 .000 .999 .999 

.997 .002 1047 1033 1.024 .002 .993 1.000 

.918 ,009 1047 1033 1,118 .010 .899 .937 

.731 .016 1047 1033 1.156 .022 .699 .763 

.593 .Ó17 1047 1033 1.122 .029 .559 .627 

.118 .011 I/)47 1033 1.128 .095 .095 .140 
,109 .013 1047 1033 1.323 .117 .084 .135 
.039 .009 1047 1033 1.567 .241 .020 .058 
.270 .016 1047 1033 1.136 .058 .239 .302 
,038 .007 1047 1033 I.[14 .173 .025 .051 
.293 .018 803 789 1.096 .060 .258 .328 

.443 .018 1047 1033 1.199 .042 .407 .480 

.134 .010 1047 1033 .978 .077 .113 .155 
2.341 .033 1937 1923 1.176 .014 2.275 2.406 

.844 .015 925 903 1.070 ,017 .815 .873 

.741 .023 925 903 1.232 .031 .695 .787 

.170 .015 892 872 1.101 .087 .141 .200 

.390 .047 154 149 1.093 .120 .297 .484 

.296 .038 154 149 .978 .128 .220 .372 

.578 .047 179 

.955 .019 179 

.752 .048 179 

.792 .035 179 

.851 ~32 179 

.659 .047 179 

184 1.280 .081 .485 .671 
184 1.231 .020 .917 .992 
184 1.499 .063 .657 .847 
184 1.[61 .044 .723 .86I 
184 [.236 .038 .786 .916 
184 1.339 .071 .565 .752 

Peso para la edad 2 DE por debajo 
Talla para la edad 2 DE por debajo 
Peso para la talla 2 DE por debajo 

.019 ,007 817 796 1.417 .361 .005 .032 

.169 .015 817 796 1./161 .090 .139 .200 

.100 .012 817 796 1.1/50 .115 .077 .123 
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Cuadlò B.2.8 Errores de muestrco para la región Bogotá 

Valor estimado, error estándar, electo del diseño, error relativt» e ínterv«llo de confianza para variables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Ntíl~tero de casos 
Efecto Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar ponderar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .162 .006 11140 I l I40  1.694 .037 .150 .173 
Residencia urbana .999 .001 1515 1799 .000 .001 .997 1.001 

Sin instrucción .012 .003 1515 1799 .991 .232 .006 .017 
Educación secundaria o más .769 .013 1515 1799 1.241 .017 .742 .796 

Nunca en unión .332 .015 1515 1799 1.264 .046 .302 .363 
Actualmente unida .545 .018 1515 1799 1.380 .032 .510 .580 
Casada antes de los 20 años .317 .017 1242 1490 1.299 .054 .282 .351 
Primera relación antes 18 años .394 .018 1242 1490 1.306 .046 .357 .430 

Promedio de nacidos vivos 15-49 1.496 .057 1515 1799 1.489 .038 1.382 1.610 
Promedio de nacidos vivos 40-49 2.804 .106 275 365 1.154 .038 2.591 3.017 
Promedio de sobrevivientes 15-49 1.448 .056 1515 1799 1.532 .039 1.335 1.560 

Conoce método anticonceptivo 1.000 .000 824 981 .000 .000 1.000 1.000 
Conoce método moderno 1.000 .000 824 981 .000 .000 1.000 1.000 
Alguna vez us~ anticonceptivos .951 d110 824 981 1.269 .010 .931 .970 
Actualmente usa anticonceptívos .779 .019 824 981 1.290 .024 .741 .816 
Usa método moderno actualmente .646 .023 824 981 1.387 .036 .600 .692 
Usa píldora actuahnente .087 .012 824 981 1.243 .141 .062 .111 
Usa DIU actualmente .201 .I)[6 824 981 . L.[29 .078 .169 ,233 
Usa eondón actualmente .075 .012 824 981 1.316 .161 .051 .099 
Usa esterilización l~menina .215 .036 824 981 2.5(16 .167 .143 .287 
Usa ritmo actualmente .066 .011 824 981 1.275 .167 .044 .088 
Sector público como fuente .155 .017 655 781 1.221 .111 .121 .190 

No desea más hijos .412 .026 824 981 1.530 .064 .359 .464 
Desea esperar 2 años o más .216 .017 824 981 1.216 .081 .181 .251 
Tamaño ideal de familia 2.286 .051 1511 1795 1.956 .023 2.183 2.389 

Vacuna antitetánica .542 .027 601 672 I. 176 .050 .488 .596 
Atención médíca al parto .964 .010 601 672 1.074 .010 .944 .984 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .154 .016 583 652 1.004 .101 .123 .185 
Recibió tratamiento de SRO .432 .050 92 100 .894 .115 .333 .532 
Recibió tratamiento médíco .267 .053 92 100 I.I/92 .197 .162 .372 

Niños con taljeta .627 .047 129 143 1.072 .076 .532 .722 
Niños que recibieron BCG .951 .024 129 143 1.196 .025 .904 .998 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) .723 .038 129 143 .936 .053 .647 .800 
Niños que recibieron polio (3 dosis) .743 .034 129 143 .842 .045 .676 .810 
Recibieron vacuna contra el sarampión .880 .029 129 143 .972 .033 .822 .937 
Recibieron todas las vacunas .626 .042 129 143 .939 .066 .543 .709 

Peso para la edad 2 DE por debajo .000 .000 497 542 .000 .000 .000 .000 
Talla para la edad 2 DE por debajo .165 .021 497 542 I. 170 .129 .123 .208 
Peso para la talla 2 DE por debajo .060 .011 497 542 .969 .190 .037 .083 
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Cuadro B.2.9 Errores de muestreo para la subregión Guaiíra/Cesar/Magdalena 

Valor estimado, error estándar, efecto del diseño, error relatívo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, CoIombiaí1995 

Variable 

Número de casos 
Electo Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar ponderar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (Pi (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .066 .004 I 1140 11140 1.802 .064 .057 .074 
Residencia urbana .589 .035 81)2 731 2.035 .060 .518 .659 

Sin instrucción .089 .1114 802 731 1.350 .153 .062 .116 
Educación secundaria o más .529 .030 802 731 1.695 .057 .469 .589 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.283 

.598 

.547 

.533 

.022 802 

.026 802 

.024 629 
,025 629 

Promedío de nacidos vivos 15-49 2.439 .128 802 
Promedio de nacidos vivos 40-49 5.397 .252 140 
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.321 , 114 802 

Conoce método anticonceptivo .998 .002 478 
Conoce método moderno .998 .002 478 
Alguna vez usó anticonceptivos .868 .016 478 
Actualmente usa anticonceptivos .637 .018 478 
Usa método moderno actuahnente .573 .018 478 
Usa pfldora actualmente .162 .019 478 
Usa DIU actualmente .038 .011 478 
Usa condón actualmente .028 .006 478 
Usa esterilización femenina .283 .017 478 
Usa ritmo actualmente .019 .007 478 
Sector público como thente .224 .029 314 

731 1.397 .078 .239 .328 
731 1.501 .043 .546 .650 
574 1.204 .044 .499 .595 
574 1.235 .046 .484 .582 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

731 1.383 .053 2.182 2.695 
124 .957 ,047 4.894 5.900 
731 1.311 .049 2.092 2.550 

437 .921 .002 .995 1.002 
437 .921 .002 .995 1.002 
437 [.041 .019 .835 .900 
437 .815 .028 .601 .673 
437 .813 .032 .536 .609 
437 [.[12 .116 .125 .200 
437 I.[99 .275 .017 .059 
437 .777 .211 .016 .039 
437 .837 .061 .248 .317 
437 1.101 .361 .005 .033 
286 1.219 .128 .I66 .281 

.417 .024 478 437 1,052 .057 .369 .464 
• 164 .017 478 437 1.003 .104 .130 .198 

2.953 .069 794 725 1.212 ,023 2.815 3.091 

Vacuna antitetánica .857 .019 467 
Atención médica al parto .763 .035 467 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .155 .020 453 
Recibió tratamiento de SRO .320 .046 71 
Recibió tratamiento médico .339 .063 71 

Niños con taueta .568 .046 87 
Niños que recibieron BCG ~873 .031 87 
Niños que recibíeron DPT(3 dosis) .75~ .050 87 
Niños que recibieron polio (3 dosis) .791 .049 87 
Recibieron vacuna contra el sarampión .776 .044 87 
Recibieron todas las vacunas .619 .051 87 

Peso para la edad 2 DE por debajo .028 .009 424 
Talla para la edad 2 DE por debajo .197 .021 424 
Peso para la talla 2 DE por debajo .146 .024 424 

433 .998 .023 .818 .895 
433 1.474 .046 .693 .834 
418 [.[28 .128 .115 .194 

65 .795 .143 . 2 2 8  .411 
65 1.074 .186 .213 .464 

78 ,852 .081 .476 .661 
78 .852 .035 .812 .934 
78 1.039 .067 .651 ,851 
78 1.121 .063 .692 .889 
78 .949 . 0 5 7  .688 .865 
78 .963 .083 .517 .722 

391 1.094 .312 .010 .045 
391 .995 .108 .[54 .239 
391 1.357 .162 .099 .193 
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Cuadro B.2.10 Errores de muestreo para la subregión Atlántico/Cartagena 

Valor estimado, error estándar efecto del diseño, error relativo e intervalo de confíanza para variables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Núnlero de casos 
Electo Intervalo 

Valor Error Sin Pende- del Error de confianza 
estimado estándar ponderar rados diseño relatívo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .104 .003 I1140 l l l 4 0  1.197 .033 .097 . l l l  
Residencia urbana .941 .013 1215 1157 1,899 .014 .916 ,967 

Sin instrucción 
Educación secundaria o mas 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.021 .004 1215 1157 [.065 .209 .012 ,030 

.713 .020 1215 1157 1.506 .027 .674 .752 

.338 .012 1215 1157 .885 .036 .314 .362 

.528 .017 1215 1157 1.214 .033 .494 .563 

.391 .022 953 907 1.361 .055 .348 .434 

. 4 3 0  .014 953 907 .852 .032 .403 .457 

Promedio de nacídos vivos 15-49 1.675 .051 1215 1157 .959 .030 1.574 1.777 
Promedio de nacidos vivos 40-49 3.332 .165 222 214 1.145 .I)49 3.003 3.662 
Promedío de sobrevivientes 15-49 1.594 .044 1215 1157 .886 .028 1.505 1.683 

Conoce método anticonceptivo 1,000 .000 646 611 .000 
Conoce método moderno 1.000 .000 646 611 .000 
Alguna vez usó anticonceptivos .888 " .013 646 611 1.015 
Actualmente usa anticonceptivos .673 .019 646 61 I 1.023 
Usa método moderno actualmente .568 .019 646 611 .991 
Usa píldora actualmente .151 . ,016 646 611 1.126 
Usa DIU actualmente .046 .009 646 611 1.051 
Usa condón actualmente .022 ,006 646 611 .956 
Usa esterilización femenina .288 ,019 646 611 1.074 
Usa ritmo actualmente .054 ,008 646 611 .934 
Sector público como fuente .204 ,019 438 411 .980 

.000 1.000 1.000 

.000 1.000 1.000 

.014 .862 .913 

.028 .635 .7l i  

.034 .530 .607 

.105 .120 .183 

.188 .029 .063 

.248 .ûll  .034 

.067 .250 .326 

.153 .038 ,071 

.093 .166 .241 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familía 

.314 ,018 646 6 l i  .999 .058 .277 .350 

.191 ,014 646 6 l i  .914 .074 .163 .219 
2.716 ~038 1211 1153 1.114 .014 2.640 2.793 

Vacuna antitetánica .896 ,015 495 470 1.1/04 .017 .865 .927 
Atenci6n médica al parto .897 .015 495 470 .917 .017 .866 .927 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .221 ,020 476 451 .995 .091 .180 .261 
Recíbi6 tratamiento de SRO .637 ,056 105 100 1.1184 .088 .524 .749 
Recibí6 tratamiento m6díco .521 ,067 105 100 1.234 .129 .386 .655 

106 100 .924 .063 .588 .757 
106 100 1.241 .032 .877 .995 
106 100 .985 .041 .774 .913 
I06 100 .976 .044 .750 .895 
106 100 L301 .067 .674 .884 
106 100 1.312 .088 .561 .799 

440 416 I d)24 .414 .002 .025 
440 416 1.025 .I32 .088 .151 
440 416 .924 .142 .066 .118 

Niños con tarjeta .672 .042 
Niños que recibieron BCG .936 .030 
Niíios que recibieron DUF (3 dosis) .843 .035 
Niños que recíbieron polio (3 dosis) .822 .036 
Recíbieron vacuna contra el sarampíón ,779 .053 
Recibieron todas las vacunas .680 .060 

Peso para la edad 2 DE por debajo .014 .006 
Talla para la edad 2 DE por debajo .120 .016 
Peso para la talla 2 DE por debajo .092 .013 
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Cuadro B.2.1 I Errores de muestreo para la subregión Bolívar (sin Cartagena)/Sucre/Córdoba 

Valor estimado, error estándar, efecto del diseño, error relativo e intervalo de confianza para valiables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Número de casos 
Electo Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar ponderar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .069 .004 11140 11140 1.658 .058 .061 .077 
Residencia urbana .539 .030 892 770 1.789 .055 .479 ,599 

Sin instrucción .134 .017 892 770 1.449 .123 .101 .167 
Educación secundaria o más .410 .031 892 770 1.881 .076 .348 .472 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.264 .016 892 770 I.//04 '.061 .232 .297 

.605 .019 892 770 1.162 .031 .567 .643 

.525 .029 705 608 1.537 .055 .468 .583 

.531 .021 705 608 1.105 .039 .489 .572 

Promedio de nacidos vivos 15-49 2.422 .l 13 892 
Promedio de nacidos vivos 40-49 5.141 .259 173 
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.286 .100 892 

Conoce método anticonceptivo .998 .001 546 
Conoce método moderno .998 .001 546 
Alguna vez us~ anticonceptívos .826 .017 546 
Actualmente usa anticonceptivos . .614 .(120 546 
Usa método modemo actualmente .520 .025 546 
Usa píldora actua/meme .1 I5 .014 546 
Usa DIU actualmente .023 .005 546 
Usa condón actualmente •012 .005 546 
Usa esterilización l~menina .345 .028 546 
Usa rítmo actualmente .029 .007 546 
Sector público como fuente .361 .034 317 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de família 

770 1,342 .047 2.197 2.648 
148 1.141 .(150 4.622 5.660 
770 1.282 .044 2.085 2.487 " 

466 .900 .001 .996 1.001 
466 .900 .001 .996 1.00I 
466 1.1142 ,020 .792 .860 
466 .950 .032 .574 .653 
466 1.157 .048 .470 .569 
466 ~.053 .125 - .086 .143 
466 .818 .228 .013 .034 
466 1.022 .397 .002 .022 
466 1.352 ,080 .290 .400 
466 1.032 .256 .014 .044 
274 1.277 .096 .292 .430 

.339 .025 546 466 1.241 .074 .288 .389 

.119 ,015 546 466 1.068 .125 .089 .148 
2.995 .057 879 758 1.060 .019 2.881 3.108 

Vacuna antitetánica .911 .014 499 
Atención médica al parto .763 .022 499 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .147 .018 479 
Recibió tratamiento de SRO .443 .070 70 
Recibió tratamiento médico ,354 .058 70 

Niños con tarjeta .557 .056 99 
Niños que recibieron BCG .910 .025 99 

• Niños que recibieron DPT (3 dosís) .769 .030 99 
Niños que recibieron polío (3 dosís) .749 .038 99 
Recibieron vacuna contra el sarampión .829 .044 99 
Recibieron todas las vacunas .572 .050 99 

423 .997 .016 .882 .939 
423 ,965 .029 .718 .808 
406 1.099 .122 .112 .183 

60 IA43 .158 .303 .584 
60 .953 .164 .238 .470 

86 1.123 .101 .444 .669 
86 .874 .028 .860 .960 
86 .713 .039 .709 .830 
86 .866 .050 .673 .824 
86 1.176 .054 .740 .918 
86 .999 .087 .472 .671 

375 1.248 .450 .002 .033 
375 1.155 .144 .100 .180 
375 ,816 ,146 .052 .095 

Peso para la edad 2 DE por debajo .017 .008 443 
Talla para la edad 2 DE por debajo .140 .020 443 
Peso para la talla 2 DE por debajo .074 .011 443 
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Cuadro B.2.I 2 Errores de muestreo para la subregidn Santander/Norte de Santander 

Valor estimado, error estándar, efecto del díseño, error relativo e intervalo de confíanza pala wuíables seleccionadas, Co[ombia 1995 

Variable 

Ndnlero de casos 
ElEcto Intervalo 

Valor Error Sín Ponde del Error de confianza 
estimado estándar ponderar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población •080 .004 11140 11140 I•375 .044 .072 
Residencia urbana .726 .021 900 886 1.420 .029 .684 

Sin instrucción .027 •006 900 886 1.148 .231 .014 
Educación secundaria o más .556 .026 900 886 1,588 .047 .503 

.346 ,020 900 886 1.258 .058 .306 
Nunca en uní6n 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.537 .022 900 886 1.326 .041 .493 

.382 .029 723 713 1.604 .076 .324 

.445 .024 723 713 1.29I .054 .398 

Promedio de nacidos vívos 15-49 2.025 
Promedio de nacidos vívos 40-49 4.023 
Promedio de sobrevivientes 15-49 1.913 

Conoce método anticonceptivo •998 
Conoce método moderno .998 
Alguna vez usó anticonceptívos .934 
Actualmente usa anticonceptivos .742 
Usa método moderno actualmente .581 
Usa píldora actualmente .I 28 
Usa DIU actualmente .I 14 
Usa condón actualmente .043 
Usa esterilización lemenína .252 
Usa ritmo actualmente .062 
Sector público como fuente .308 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

• 091 900 887 1.218 .045 1.843 
.258 167 170 1.194 .064 3.508 
• 087 900 887 1.242 .045 1.740 

.002 485 476 1.017 .002 .994 

.002 485 476 1.017 .002 .994 
,012 485 476 1.055 .013 .911 
,022 485 476 1.091 .029 .698 
.026 485 476 [.[52 .044 .529 
.014 485 476 .930 . l l l  .099 
.015 485 476 [.025 .130 .084 
.009 485 476 .999 .215 .024 
.020 485 476 1.006 .079 .212 
.010 485 476 .948 .167 .041 
.027 338 332 1.068 .087 .255 

.408 .024 485 476 h069 .059 .360 

.162 .020 485 476 1.203 .124 .122 
2.559 .059 898 884 1.162 .023 2.440 

Vacuna antitetúnica .863 
Atención médica al parto .894 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .130 
Recibió tratamíento de SRO .376 
Recibió tratamiento médíco .371 

Niños con tarjeta .521 
Niños que recibieron BCG .935 
Niños que recibíeron DPT (3 dosis) .810 
Niños que recibieron polio (3 dosis) .801 
Recibieron vacuna contra et sarampíón .850 
Recibieron todas las vacunas .732 

Peso para la edad 2 DE por debajo .029 
Talla para la edad 2 DE por debajo .098 
Peso para la talla 2 DE por debajo .081 

.022 405 396 1.013 •026 .819 

.024 405 396 1.329 .027 .845 

.020 391 383 1.080 .153 .090 

.087 50 51 I.I81 .231 ,203 

.084 50 51 1.164 .225 .204 

.055 88 85 1.014 .106 .411 

.027 88 85 1.028 •029 .881 

.042 88 85 .937 .052 .726 

.043 88 85 .957 .054 .714 

.039 88 85 1.022 .046 .771 

.051 88 85 1.030 .069 .631 

.013 331 325 1.165 .430 •004 

.018 331 325 1.027 .181 •063 

.019 331 325 1.126 .231 .044 

•087 
•768 

.039 

.609 

.386 

.581 

.440 

.493 

2.207 
4.539 
2.086 

1.002 
1.002 
.958 
.785 
.633 
.156 
.143 
.061 
• 2 9 1  

.083 

.362 

.455 

.202 
2.677 

.907 

.943 

.170 

.550 

.538 

.632 

.990 

.893 

.887 

.929 

.834 

,054 
.134 
.119 
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Cuadro B.2.13 Errores de muestreo para la subregión Boyacá/Cundinamarca/Meta 

Valor estimado, error estándar, efecto del diseño, error relativo e intervalo de confianza para vmiables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Número de casos 
Efecto Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estál'ldar ponderar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .093 .005 11140 11140 1.778 .053 .084 .103 
Residencia urbana .500 .028 920 1040 1.685 .056 .445 .556 

Sin instrucción .031 .(107 920 1040 1.208 .221 .017 .045 
Educación secundaria o más .519 .026 920 1040 1.583 .050 .467 .571 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.310 .013 920 1040 .876 .043 .283 .337 

.578 .018 920 1040 1.123 .032 .542 .615 

.392 .023 728 819 1.259 .058 .346 .437 

.452 .022 728 819 1.208 .049 .407 .496 

Promedio de nacidos vívos 15-49 2.109 
Promedío de nacídos vivos 40-49 4.142 
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.024 

Conoce método anticonceptivo 1.000 
Conoce método moderno 1.000 
Alguna vez usó anticonceptivos .928 
Actualmente usa anticonceptívos .745 
Usa método moderno actualmente .588 
Usa píldora actualmente .084 
Usa DIU actualmente .185 
Usa condón actualmente .038 
Usa esterilización femenína .234 
Usa ritmo actualmente .053 
Sector público como tirante .432 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

.086 920 1040 1.203 .041 1.937 2.281 

.218 186 213 1.204 .053 3.707 4.577 

.082 920 1040 1.206 .041 1.859 2.189 

• 000 531 601 .000 .000 1.000 1.000 
.000 531 601 .000 .000 1.000 1.000 
• 013 531 601 1.156 .014 .902 .954 
.020 531 601 I..050 .027 .705 .785 
.024 531 601 1.122 .041 .540 .636 
,013 531 601 1.040 .149 .059 ,109 
.015 531 601 .895 . 0 8 2  .I55 .215 
.008 531 601 .974 .214 .021 .054 
.023 531 601 1.242 .097 .189 .280 
.010 531 601 1.040 .190 .033 .074 
.036 367 416 1.386 .083 .360 .503 

.428 .022 531 601 1,020 .051 .384 .472 
• 201 .022 531 601 1.290 .112 ,156 .246 

2.495 .040 914 1032 .965 .016 2,416 2.574 

Vacuna antitetánica .717 
Atencíón médica al parto ,860 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .146 
Recibió tratamiento de SRO .466 
Recibió tratamiento médico .459 

Niños con tarjeta .676 
Niños que recibieron BCG .916 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) .774 
Niños que recibieron polio (3 dosis) .737 
Recibieron vacuna contra el sarampión .834 
Recibieron todas las vacunas .659 

Peso para la edad 2 DE por debajo ,007 
Talla para la edad 2 DE por debajo .162 
Peso para la talla 2 DE por debajo .079 

.025 446 517 1.025 .035 .667 .767 

.021 446 517 .971 .024 .819 .902 

.021 439 509 1.185 .141 .105 .187 

.068 67 74 1.040 .[45 .331 .601 

.071 67 74 I.(193 .155 .317 .601 

.049 96 II0 1.043 .073 .577 .775 

.034 96 I10 1.204 .037 .848 .983 

.039 96 110 .927 .051 .695 .852 

.045 96 110 I.I)15 .061 .646 .827 

.041 96 110 1.077 .049 .753 .916 

.048 96 110 .999 .073 .563 .755 

.004 395 459 .969 .570 .000 .015 
,020 395 459 1.016 .122 .122 .202 
.019 395 459 1.256 .234 .042 .116 
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Cuadro B.2.14 Errores de muestreo para la subregión Antíoquia (sin Medel[ín) 

Valor estimado, error estándar, efecto del diseño, error relativo e intervalo de confianza para wuiables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Número de casos 
ElEcto Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado eståndar ponderar rados díseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .048 
Residencia urbana .446 

Sin instrucción .082 
Educación secundaría o más .330 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.274 

.621 

.539 

.507 

Promedio de nacidos viw)s 15-49 2.359 
Promedio de nacidos vivos 40-49 4.625 
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.175 

Conoce método anticonceptivo 1.000 
Conoce método moderno 1.1300 
Alguna vez usó antíconceptivos .927 
Actualmente usa anticonceptivos .762 
Usa método moderno actualmente .623 
Usa píldora actualmente .254 
Usa DIU actualmente .091 
Usa condón actuahnente .028 
Usa esterilizacíón l)menina .217 
Usa ritmo actuahnente .057 
Sector público como fuente .362 

No desea más híjos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

.468 

.157 
2.546 

Vacuna antitetánica .88 I 
Atención médica al parto .842 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .231 
Recibió tratamiento de SRO .465 
Recibió tratamiento médico .216 

Niños con tarjeta .709 
Niños que recibieron BCG .969 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) .797 
Níños que recibieron polio (3 dosis) .796 
Recíbieron vacuna contra el sarampión .896 
Recibieron todas las vacunas .740 

Peso para la edad 2 DE por debajo .011 
Talla para la edad 2 DE por debajo .140 
Peso para la talla 2 DE por debajo .074 

.003 11140 . 11140 1.519 .064 .042 .054 

.033 485 538 1.465 .074 .380 .512 

• 018 485 538 1,471 .224 .045 .119 
• 022 485 538 1.031 .067 .286 .374 

.02(1 485 538 .974 .072 .235 .314 
• 020 485 538 .909 .032 .580 .661 
.027 388 430 1.083 .051 .484 .594 
• 026 388 430 1.041 .052 .454 .560 

• 103 485 538 .969 .044 2.152 2.565 
• 300 88 95 .991 .065 4.024 5.226 
• 094 485 538 .975 .043 1.987 2.363 

• 000 297 334 .000 .000 1.000 1.000 
• 000 297 334 .000 .000 1.000 1.000 
• 017 297 334 1.107 .018 .894 .961 
• 021 297 334 .850 .028 .720 ,804 
• 027 297 334 .976 .044 ,568 .678 
• 024 297 334 .931 .093 .207 .302 
• 016 297 334 .979 .180 .058 .124 
• 007 297 334 .757 .259 .014 .043 
• 024 297 334 .999 .110 .169 .264 
• 012 297 334 .900 .213 .033 .081 
• 034 202 227 1.012 .095 .293 .431 

• 025 297 334 .879 .054 ,417 ,519 
.024 297 334 I . I20 .151 .110 .205 
• 088 480 533 1.127 .035 2.370 2.723 

• 021 253 289 .944 .024 .839 .924 
• 027 253 289 ,988 .032 .788 .897 
• 021 249 285 .751 .092 .189 .273 
• 069 58 66 .991 .149 .327 .604 
• 064 58 66 1.200 .298 .087 .344 

.//6(/ 51 59 .969 .085 .588 .830 

.022 51 59 .938 .023 .925 1.014 

.052 51 59 .939 .065 .694 .901 

.052 51 59 .945 .066 .692 .901 

.041 51 59 .991 .046 .813 .979 

.059 51 59 .976 .079 .623 .857 

.008 226 258 1.166 .737 .000 .026 

.(126 226 258 1.055 .187 .088 .192 
• 020 226 258 1.069 .268 .034 .114 

199 



Cuadro B.2.15 Errores de muestreo para la subregión Medcllín 

Valor estimado, error estándar, efecto del diseño, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Número de casos 
Efecto Intervalo 

Valor Error Sin ,Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar ponderar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .080 .004 11140 11140 1.735 .056 .071 .089 
Residencia urbana .950 .007 1005 889 .949 .007 .937 .963 

Sin instrucción .010 .003 1005 889 .877 .272 .005 .016 
Educación secundaria o más .719 .021 1005 889 1.495 .030 .676 .761 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.387 .017 1005 889 1.089 .043 .354 .421 

.452 .018 1005 889 1.154 .040 .415 .488 

.302 .013 843 746 .811 .043 .276 .327 

.396 .019 843 746 1.106 .047 .358 .433 

Promedio de nacidos vivos 15-49 1.457 
Promedio de nacidos vívos 40-49 2.780 
Promedio de sobrevivientes 15-49 1.384 

Conoce método anticonceptívo 1.000 
Conoce método moderno 1.000 
Alguna vez usó anticonceptivos .965 
Actualmente usa anticonceptivos .756 
Usa método moderno actualmente .622 
Usa píldora actualmente .186 
Usa D1U actualmente .099 
Usa condón actualmente .061 
Usa esterilización femenina .222 
Usa ritmo actualmente .064 
Sector público como fuente .173 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

.058 1005 889 1.122 .040 1.340 1.573 

.188 215 191 1.303 .068 2.404 3.155 

.054 1005 889 1.096 .039 1.277 1.491 

.000 465 401 .000 .000 1.000 1.000 
,000 465 401 .000 .000 1.000 1.000 
.008 465 401 ..906 .008 .950 .981 
.018 465 401 .915 .024 .719 .792 
.019 465 401 .837 .030 .584 .660 
.020 465 401 I.I05 .107 .146 .226 
.018 465 401 1.305 .183 .063 .135 
.012 465 401 1.061 .193 .038 .085 
.014 465 401 .725 .063 .194 .250 
.014 465 401 1.246 .222 .036 .092 
.023 383 335 1.215 .136 .126 .220 

.415 .022 465 401 ,948 .052 .372 .459 
,158 .016 465 401 .932 .I00 .126 .189 

2.287 .065 1000 884 1.342 .029 2.156 2.417 

Vacuna antítetánica .878 
Atención médica al parto .967 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .150 
Recibió tratamiento de SRO .363 
Recibió tratamiento médíco .261 

Niños con tarjeta .732 
Niños que recibieron BCG 1.000 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) .898 
Niños que recibieron polio (3 dosis) .845 
Recibieron vacuna contra el sarampión .909 
Recibieron todas las vacunas .753 

Peso para la edad 2 DE por debajo .005 
Talla para la edad 2 DE por debajo .092 
Peso para la talla 2 DE por debajo .060 

.020 385 332 1.012 .023 .838 .917 

.009 385 332 .944 .010 .949 .985 

.024 377 324 1.188 .158 .103 .198 

.072 58 49 1.084 .199 .219 .507 

.055 58 49 .928 .209 ,152 .370 

.051 73 61 .950 .069 .631 .834 

.000 73 61 .000 .000 1.000 1.000 

.032 73 61 .882 .036 .833 .963 
~039 73 61 .893 .046 .766 .923 
.028 73 61 .813 .031 .852 .965 
.040 73 61 .771 .053 .673 .833 

.004 342 294 .931 .695 .000 .013 

.020 342 294 1.225 .217 .052 .132 

.017 342 294 1.257 .285 .026 .094 
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Cuadro B.2.16 Errores de muestreo para la subregión Antiguo Caldas 

Valor estímado, error estándar, efecto del diseño, enor relatívo e íntervalo de confianza p:lra varíables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Número de casos 
Electo Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar ponderar rados diseño relativo 

(VI (EE) (SP) (PI (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .061 
Residencia urbana .747 

Sin ins•rucción .019 
Educación secundaria o más .635 

Nunca en unión 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.337 

.543 

.385 

.431 

Promedio de nacidos vivos 15-49 1.753 
Promedio de nacidos vivos 40~49 3.274 
Promedio de sobrevivientes 15-49 1.628 

Conoce método anticonceptivo 1.000 
Conoce método moderno 1,000 
Alguna vez us6 anticonceptivos .963 
Actualmente usa anticonceptívos .776 
Usa m6todo moderno actualmente .661 
Usa píldora actualmente ~ .173 
Usa DIU actualmente .105 
Usa condón actualmente .040 
Usa esterilización lemenina .309 
Usa ritmo actualmente .074 
Sector público como fuente .305 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

.395 

.139 
2.357 

Vacuna antitetánica .837 
Atención médica al parto .929 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .188 
Recibió tratamiento de SRO .508 
Recibió tratamiento médíco .233 

Niños con tarjeta .698 
Niños que recibieron BCG .955 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) .764 
Niños que recibieron polio (3 dosís) .744 
Recibieron vacuna contra el sarampión .897 
Recibieron todas las vacunas .656 

Peso para la edad 2 DE por debajo .007 
Talla para la edad 2 DE por debajo .125 
Peso para la talla 2 DE por debajo .067 

.003 11140 11140 1.455 .054 .055 .068 

.024 730 681 1.501 .032 .698 .795 

.005 730 681 .956 .256 .009 .028 

.025 730 681 1.425 .040 .585 .686 

.021 730 681 1.172 .061 .296 .378 

.019 730 681 Idl/)9 .034 .505 .580 

.021 600 560 1.055 .054 .343 ,427 

.022 600 560 1.108 .052 .386 .475 

.084 730 681 1.182 .048 1.585 1.921 

.199 161 150 1.067 .061 2.877 3.671 

.074 730 681 1.164 .046 1.479 1.777 

.000 408 369 .000 .000 1.000 1.000 

.000 408 369 .000 .000 1.000 1.000 

.011 408 369 1.126 .011 .942 .984 

.024 408 369 1.150 .031 .728 .823 

.025 408 369 1.048 .037 .612 .710 

.025 408 369 1.353 .147 .122 .224 

.013 408 369 .884 .128 .078 .132 

.007 408 369 .764 .186 .025 .055 

.026 408 369 1.127 .084 .257 .361 

.014 408 369 1.079 .190 .046 .102 

.024 322 303 .927 .078 .257 .353 

.026 408 369 1.091 ,067 .342 .447 
• 014 408 369 .836 .103 .111 .168 
.067 718 671 .962 .029 2.223 2.492 

.028 293 257 1.180 .034 .780 .893 

.019 293 257 1.138 .021 .891 .967 

.023 279 245 .914 .122 .142 .234 
• 086 52 46 1.160 .t69 .336 .680 
• 058 52 46 .965 .250 .117 .349 

.054 67 58 .916 .077 .591 .805 
• 027 67 58 1.017 .028 .902 1.009 
.049 67 58 .896 .064 .667 .861 
• 046 67 58 .828 .062 .652 .836 
• 032 67 58 .823 .036 .833 .961 
.039 67 58 .637 .059 .579 .733 

• 005 258 " 227 .935 .705 .000 .017 
.021 258 227 .898 .171 .082 .168 
• 019 258 227 1.165 .287 .028 .105 
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Cuadro B.2.17 Errores de muestreo para la subregíón Tolím¿/lluib~/Caquetá 

Valor estímado, error estándar, efecto del diseño, error relatiwl e inter valo de confianza para wLniables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Ntímero de casos 
Efecto Intervalo 

Valor Eiror Sín Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar ponderar radas diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (ED[S) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .063 .0(15 11140 11140 2.217 .081 .053 .074 
Residencia urbana .608 .049 719 707 2.681 .080 .511 .706 

Sin instrucción .036 .006 719 707 .888 .171 .024 .049 
Educacíón secundaria o más .526 .026 719 707 1.402 .050 ~74 .578 

Nunca en unión 
Actualmente unída 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.327 .026 719 707 1.502 ,080 .275 .380 

.549 .026 719 707 1.382 ,047 .498 .601 

.423 .021 584 569 1.1117 .049 .381 .464 

.467 .020 584 569 .975 .043 .427 .507 

Promedio de nacidos vivos 15-49 2.225 
Promedio de nacidos vivos 411-49 4.785 
Promedio de sobrevivientes 15-49 2.092 

Conoce método anticonceptivo 
Conoce método moderno 
Alguna vez us~ anticonceptivos 
Actualmente usa anticonceptivos 
Usa método moderno actuabnente 
Usa píldora actualmente 
Usa DIU actualmente 
Usa condón actualmente 
Usa esterilízación femenina 
Usa ritmo actualmente 
Sector público couno fuente 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de 13milia 

Vacuna antitetánica 
Atención médica ~l parto 
Niños con diarrea últimas 2 semanas 
Recibió Iratamiento de SRO 
Recibió Iratamiento médico 

Niños con t•rjeta 
Niños que recibieron BCG 
Niños que recíbieron DPT (3 dosis) 
Níños que recibieron polio (3 dosis) 
Recibieron vacuna contra el sarampión 
Recibieron todas las vacunas 

Peso para la edad 2 DE por debajo 
Talla para la edad 2 DE por debajo 
Peso para la talla 2 DE por debajo 

.088 719 707 .934 .040 2.048 2,402 

.247 [40 138 .874 .052 4.291 5.279 

.079 719 707 .904 .038 1.935 2.249 

.997 .003 404 388 1.1182 .003 .991 1.003 

.997 .003 404 388 1.082 .003 .991 1.003 

.896 .016 404 388 I.II66 .018 .863 .928 

.677 .025 404 388 1.058 .036 .627 .726 

.513 .027 404 388 1.066 .052 .460 .566 

.081 .012 404 388 .858 .144 .057 .104 

.092 .017 404 388 1.217 .191 .057 .127 

.070 .011 404 388 ,881 .I61 .047 .092 

.207 .025 404 388 1.217 .119 .158 .256 

.066 .016 404 388 1.320 .247 .033 .099 

.316 .026 259 245 .913 .084 .263 .369 

.472 .027 404 388 1.068 .056 .418 .525 

.145 .015 404 388 .836 .101 .116 .174 
2.759 .070 716 705 1.114 .025 2.619 2.898 

.869 .028 372 361 1.325 .032 .813 .924 

.765 .032 372 361 1.131 .041 .702 .829 

.167 .025 358 346 1.188 .147 .118 .216 

.441 .068 60 58 .972 .154 .305 .577 

.267 .056 60 58 .887 .209 .156 .379 

.523 ./156 56 54 .836 .108 .410 .636 

.838 .1155 56 54 1,097 .065 .728 .947 
,681 .062 56 54 .978 .091 .557 .804 
.542 ,066 56 54 .984 .122 .409 .675 
.744 .072 56 54 1.215 .097 .600 .887 
.520 .063 56 54 .934 .121 .393 .646 

.011 .005 335 325 .934 .486 .000 .022 
,177 .032 335 325 1.423 .182 .113 .242  
.060 .014 335 325 .960 .227 .033 .087 
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Cuadlc~ 13.2.18 Eraores de muesueo para la subregi6n C~mca/Naliño 

Valor estimado, error estándar, efecto del diseño, error rel~aivo e inlenvalo de confíanza para v:uíablcs seleccionadas, Colombia 1995 

Van'iablc 

N ú l í ] e r o  d e  c a s o s  
Efcctu Intervalo 

Valor Eltor Sin Ponde- tl¢l Error de confianza 
estímado cslándar ponderar rados diseño relatívo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EFJV) V-2EE V+2EE 

Población .054 .003 I 1140 I 1140 1.379 .055 .048 .060 
Rcsidertcia urbana .471 .028 531 598 1,281 .059 .415 .527 

Sin instrucción .041 .009 531 598 1.040 .219 ,023 .059 
Educación secundaria o más .353 .033 531 598 1.51¿8 .093 .287 .419 

Nunca en tntión 
Acllla]menLc unida 
Casada antes de los 20 años 
Prinnera relación antes 18 años 

.351 .022 531 598 1.077 .064 .307 .396 

.560 .021 531 598 .988 .038 .517 .602 

.391 .034 418 472 1.438 .088 .322 .459 

.544 .023 418 472 .938 .042 .499 .590 

I:'ron'tedio de nacidos viw)s 15-49 2.301 
Promedio de nacidos vivos 40-49 4,630 
Promedio de sobrevivientes 15-49 2,118 

Conoce mdtodo anticonceptivo 
Conoce nnetodo moderno 
Alguna vez us~ antíconceptíw)s 
Actualmente usa anticonceptiw)s 
Usa metodo moderno actualmente 
Usa píldora actuahnente 
Usa DIU actualmente 
Usa condón actualmente 
Usa esterilización femenina 
Usa ritmo actualmente 
Sector público como fuet'~te 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de famílía 

Vacuna antitetánica 
Atención médica al parto 
Niños con diarrea últimas 2 semanas 
Recibió Iratamienlo de SRO 
Recibió Iratamienlo médico 

Niños con tarjeta 
Niños que recibieron BCG 
Níños que recibieron DPT (3 dosis) 
Niños que recibieron polio (3 dosis) 
Recibieron vacuna contra el sarampión 
Recibieron todas las vacunas 

F'cso para la edad 2 DE por debajo 
Talla para la edad 2 DE por debajo 
Peso para la talla 2 DE por debajo 

.110 531 598 1.067 .048 2.081 2.520 

.275 III 124 1,157 .059 4.080 5.181 

.098 531 598 1.049 .046 1.921 2.314 

.997 .003 296 334 .922 .(}03 .991 1.003 

.991 .005 296 334 ,934 .005 .980 1.001 

.870 .023 296 334 I. 175 .026 .824 .916 

.705 .028 296 334 1.046 .039 .649 .760 

.500 .029 296 334 1.009 .059 .442 .559 

.047 ,015 296 334 1.233 .324 .016 .077 

.140 .027 296 334 1.322 .191 .086 .193 

.062 .026 296 334 1.8¾2 .426 .009 .I 15 

.223 .021 296 334 .886 .096 .180 .265 

.036 .010 296 334 .884 .266 .017 .055. 
• 571 .042 153 184 1.058 .074 .486 .656 

.526 .032 296 334 1.104 .061 .462 .590 

.120 .0L9 296 334 1.029 .162 .081 .159 
2.529 .073 524 590 1.261 ,029 2.383 2.675 

.805 .026 
• 609 .040 
• 192 .026 
.378 .066 
• 239 .067 

303 332 .986 .032 .754 .856 
303 332 1.148 .(166 .529 .689 
292 321 1.098 .134 .140 .243 

55 62 ,992 .175 .246 .510 
55 62 1.126 .278 .106 .372 

.525 .089 59 70 1.404 .169 .347 .702 

.913 .044 59 70 1.231 .048 .826 1.00l 

.607 .096 59 70 1.555 .158 .415 .799 

.787 .066 59 70 1.273 .084 .655 .919 

.824 .062 59 70 1.296 .076 .699 .949 

.516 .091 59 70 1.441 .177 .334 .698 

.009 .003 271 297 .529 .345 .003 .015 

.305 .028 271 297 .965 .093 .249 .362 

.140 .018 271 297 .¾67 .132 .103 .177 
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Cuadro B.2.19 Errores de muestreo para la subregiún Valle del Cauca (sin Cali) 

Valor estimado, enor eslándar, efecto del diseño, error relativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Colombía 1995 

Variable 

Número de casos 
Ebzclo Intervalo 

Valor ErJor Sin Ponde- del Error de confianza 
estímado estándar ponderar rados diseño relativo 

(VI (EE) (SP) (PI (EDIS) (EEdV) V-2EE V+2EE 

Población .043 .004 
Residencia urbana .693 .043 

Sin instrucción .030 .010 
Educación secundaria o más .591 .036 

Nunca en unión 

Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.292 " . 018  

.544 .022 

.443 .033 

.434 .029 

Proraedío de nacidos "â','~s 15-49 1.691 .090 
Promedio de nacidos vivos 40-49 3.285 .246 
Promedio de sobrevivientes 15-49 1.621 .086 

Conoce método anticonceptivo 1.0110 .000 
Conoce mélodo moderno 1.000 .000 
Alguna vez us~ anticonceptivos .962 .I115 
Actualmente usa anticonceptivos .752 .025 
Usa método modemo actua[mente .647 .030 
Usa píldora actualmente .202 .028 
Usa DIU actualmente .062 .015 
Usa condón actualmente .031 .010 
Usa esterilización femenina .293 ,032 
Usa ritmo actualmente .035 .011 
Sector público como fuente .231 .026 

No desea mfis hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

.381 .033 

.143 .019 
2.177 .052 

Vacuna antitetánica .874 .026 
Atención médica al parto .926 .028 
Niños con diarrea últímas 2 semanas .131 .027 
Recibió tratamiento de SRO .303 . l i  6 
Recibió tratamiento médico .138 .065 

Niños con tarjeta .715 .081 
Niños que recibieron BCG .932 .045 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) .792 .076 
Níños que recibieron polio (3 dosis) .772 .077 
Recibieron vacuna contra el sarampión .834 .073 
Recibieron todas las vacunas .718 .082 

Peso para la edad 2 DE por debajo .010 .007 
'Falla para la edad 2 DE por debajo .06~ .018 
Peso para la talla 2 DE por debajo .031 .012 

[ 1140 I 1141/ 1.890 ,084 .036 .051 
545 482 2.177 ,062 .607 .779 

543 482 1.335 ,323 .01 I .050 
545 482 1.7111 ,061 .519 .663 

545 482 .937 .063 .256 .329 
545 482 I.II45 .041 .499 .588 
442 391 1.409 .075 .376 .509 
442 391 1,237 ,067 .375 .492 

545 481 1.210 .053 1.512 1.871 
107 92 1.3112 .075 2.794 3.777 
545 482 [ .218 .053 1.449 1.793 

296 262 .1100 .000 1.000 1.000 
296 262 .1100 .000 1.000 1.000 
296 262 1.350 .016 .932 .992 
296 262 .993 .033 .702 .802 
296 262 [ ./)73 .046 .587 .707 
296 262 1.213 .140 .145 .259 
296 262 I .(168 .242 .032 .092 
296 262 .967 .312 .012 .051 
296 262 1,223 . I 11 .228 .358 
296 262 I.I)118 .309 .013 .056 
250 222 .974 .113 .179 .283 

296 262 1.178 .088 .314 .447 
296 262 .917 .131 .105 .180 
542 480 I .(194 .024 2.073 2.281 

207 179 1.101 .030 .821 .927 
207 179 1.386 .(130 .870 .982 
199 173 1.101 .204 .077 .184 
26 23 1.174 .383 .071 .535 
26 23 .997 .474 .007 .268 

36 33 I.II911 .113 .554 .877 
36 33 1.080 .048 .842 1.021 
36 33 I. 138 ,096 .640 . 944  
36 33 I.II3 .099 .618 .925 
36 33 I. 198 .088 .687 .980 
36 33 1.107 ,114 .555 .882 

184 161 ,911 .688 .0004 .023 
184 16 / 1.020 .290 .025 .996 
184 161 .969 .397 .006 .056 
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Cuadro B.2.20 Errores de muestreo para la sttbregión del Litoral Pacífico 

Valor estimado, error eslándar, efecto del diseño, error relativo e inlerwdo de confianza para variables seleccionadas, Colombía 1995 

Variable 

Número de casos 
Electo Intervalo 

Valor Error Sin Ponde del Error de confianza 
estimado estándar ponderar rados díseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V 2EE V+2EE 

PobLación ,021 .002 11140 11140 1.631 .105 .017 .026 
Resídencia urbana ,642 .052 256 238 1.727 .081 .539 .746 

Sin instrucción .(169 .025 256 238 1.548 .355 .020 .I 19 
Educación secundaria o más .598 .062 256 238 2.(111 .103 .474 .721 

Nunca en uníón 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relaci6n antes 18 años 

.223 .025 256 238 .957 .112 .173 .273 

.572 .023 256 238 .738 .040 .526 .618 
,508 .066 205 192 1.884 .130 .376 .640 
.456 .045 '205 192 1.285 .098 .366 ,545 

Promedio de nacídos vivos 15-49 2.823 .240 256 
Promedio de nacidos vivos 40-49 4.942 .645 47 
Promedio de sobrcvivientcs 15-49 2,482 ,218 256 

Conoce método anticonceptivo 1.000 .000 150 
Conoce método moderno 1.000 .000 150 
Alguna vez usó anticonceptivos ,856 .028 150 
Actualmente usa anticonceptívos .568 .054 150 
Usa método moderno actualmente ,513 .054 150 
Usa píldora actuahneme .136 ,022 15(1 
Usa DIU actualmente .062 .027 "150 
Usa condón actualmente ,013 .009 150 
Usa esterilización I~mcnina .261 .041 150 
Usa ritmo actualmente .011 .009 150 
Sector público como fuente .174 .035 104 

No desea más hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

238 1.344 .085 2.344 3.302 
42 1.252 .131 3.652 6.233 

238 1.434 .088 2.047 2.918 

136 .000 .000 1.000 1.000 
136 .000 .000 1.000 1.000 
136 .959 .032 .801 ~911 
136 1.324 .095 .461 .676 
136 1.328 ,1(16 .404 ,622 
136 .8(1(I .165 .091 .181 
136 1.359 .434 .008 • .115 
136 1.035 .752 .000 .031 
136 1.152 .159 .178 .344 
136 1.055 .805 .000 .030 
96 .930 .200 .105 .244 

,454 .048 150 136 1.181 .106 .358 .550 
.134 .026 150 136 .928 ,193 .082 .186 

2.528 .090 249 231 1.185 ,036 2.347 2.709 

Vacuna antitetánica .899 .033 
Atención médica al parto .535 .061 
Niños con diarrea últimas 2 semanas .205 . 042  
Recibió tratamiento de SRO .308 .115 
Recibí6 tratamiento médico .259 .066 

184 175 1.374 .037 .833 .965 
184 175 1.304 .114 .414 .657 
174 166 1.246 .206 .120 .290 
39 34 1.360 .374 .078 .539 
39 34 .859 .256 .126 .391 

Niños con tarjeta ,541 .080 39 
Niños que recibieron BCG 1.000 .000 39 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) .877 .068 39 
Niños que recibieron polío (3 dosis) .794 .062 39 
Recibieron vacuna contra el sarampión .962 .028 39 
Recíbieron Iodas las vacunas .794 .062 39 

Peso para la edad 2 DE por debajo .056 .035 154 
Talla para la edad 2 DE por debajo .155 .035 154 
Peso para la talla 2 DE por debajo .L65 ,046 L54 

39 1.044 • 149 .380 ,702 
39 .000 .000 1.000 1,000 
39 1.339 .078 .741 1.013 
39 .985 .078 .671 .917 
39 ,954 .029 .905 1.018 
39 .985 .078 .671 .917 

147 1.941 .629 .000 .127 
147 1.019 .226 .085 .225 
147 1.392 .276 .074 .256 
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Cuadro B.2.21 Errores de muéstreo para la subregión de Cali 

Valor estimado, error estándar, electo del diseño, error relativo e interwdo de confianza para vadables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable 

Número de casos 
Efecto Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado eståndar ponderar rados diseño relativo 

(v) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Población .056 
Residencia urbana .997 

Sin instrucción .010 
Educación secundaria o más .719 

Nunca en uni6n 
Actualmente unida 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación artles 18 años 

.329 

.480 

.402 

.446 

Promedio de naeid,.;s vivos 15-49 1.666 
Promedio de nacidos vivos 40-49 3.173 
Promedio de sobrevivientes 15-49 1.577 

Conoce método anticonceptivo 1.000 
Conoce método moderno 1.000 
Alguna vez usó anticonceptivos .961 
Actualmente usa anticov.ceptivos .816 
Usa método fnoderno actualmente .687 
Usa píldora actuahnente .116 
Usa DIU actualmente .138 
Usa condón actualmente .031 
Usa esterilización femenina .308 
Usa ritmo actuab'acnte .055 
Sector público como fuente .204 

No desea mås hijos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de familia 

.401 

.142 
2.218 

Vacuna antítet,'ínica .835 
Atención médica al parto .958 
Niños con diarrea últimas 2 seraanas .143 
Recibió tratamiento de SRO .570 
Recibió tratamiento médico .569 

Niños con tarjeta .594 
Niños que recibieron BCG 1.000 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) .849 
Niños que recíbieron pobo (3 dosis) .815 
Recibieron vacuna contra el sarampión .806 
Recibieron todas las vacunas .725 

Peso para la edad 2 DE por debajo .013 
Talla para la edad 2 DE por debajo .061 
Peso para la talla 2 DE por debajo .045 

.003 11140 111411 1.5/12 .058 .050 .063 

.003 625 626 1,456 .003 .990 1.003 

.005 625 626 1.131 .440 .001 .020 

.039 625 626 1.663 .042 .659 578  

.023 625 626 1.236 .071 .283 .376 

.018 625 626 .921 .038 .443 .517 

.028 509 504 1.293 .070 .346 ".459 

.024 509 504 I./196 .054 .398 .495 

.075 625 626 I.II2 .045 1.516 1.816 

.176 124 126 1.136 .056 2.820 3.525 

.068 625 626 1.098 .043 1.440 1.714 

.000 305 300 ,(lOO .000 1.000 1.000 
.000 305 300 .000 .000 1.000 1.000 
.008 305 300 .709 .008 .945 .977 
.029 305 300 1.285 • .035 .759 .873 
.032 305 300 1.198 .046 .623 .750 
.018 305 300 .979 .155 .080 .152 
.027 305 300 1.371 .197 .084 .192 
.009 305 300 .862 .275 .014 .049 
.034 305 300 1.272 .109 .240 .375 
.017 305 300 1.308 .311 .021 .089 
.030 296 287 1.288 .148 .144 .264 

.036 305 300 1.295 .091 .328 .474 

.019 305 300 .966 .136 .104 .181 

.0511 622 623 I.//73 .023 2.118 2.319 

.030 231 216 .975 .035 .776 .895 
,0L7 231 216 1.050 ,018 ,924 ,992 
.025 227 213 .922 .172 .094 .193 
.084 34 31 .847 .147 .402 .739 
.076 34 31 .862 .134 .417 .721 

.086 45 42 [.LI4 .144 .423 .765 

.000 45 42 .0011 .000 1.000 1.000 

.1157 45 42 1.1129 .067 .734 .963 

.063 45 42 I.II51 .078 .688 .941 

.068 45 42 I.III ,085 .669 .942 

.077 45 42 1.11/5 .106 .572 .879 

.006 208 192 .759 .473 .00I .026 

.021 208 192 1.085 .351 .018 .103 

.009 208 192 .537 .193 .028 .063 
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Cuad]o B.2.22 Errores de mueslreo para la subrc8ión de Bogotá 

Valor esdmado, error estándar, of celo del diseño, elror lelativo e intervalo de confianza para variables seleccionadas, Colombia 1995 

Variable. 

Número de casos 
E6:cto Intervalo 

Valor l~,lr o r Sin Ponde- del Error *.le confianza 
estimado estándar polldel'ar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SI') (P) (EI)IS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Poblacíón .162 ,006 11140 11140 1.694 .037 .150 .173 
Reside0cia urbana .999 ,001 1515 1799 .000 .001 .997 1.001 

Sin instrucción .012 ,003 1515 1799 .991 .232 .006 .017 
Educacíón secundaria o más .769 ,013 1515 1799 1.241 .017 .742 .796 

Nunca en unión 
Actt]ahnente unída 
Casada antes de los 20 años 
Primera relación antes 18 años 

.332 A}I5 1515 1799 1.264 .046 .302 .363 

.545 ,018 1515 1799 1.380 .032 .510 .580 

.317 ,017 1242 1490 1.299 .054 .282 .351 

.394 ,018 1242 1490 1.3116 .046 .357 .430 

Promcdío de nacidos vivos 15-49 1.496 .057 1515 
Promedio de nacídos viw~s 40-49 2.804 .106 275 
Promedio de sobrevivienles 15-49 1.448 ,056 15 [ 5 

Conoce método amiconcept¡w» L000 ,000 824 
Conoce método moderno Id)00 ,000 824 
Alguna vez us6 anticonceptivos .951 .010 824 
Actuahnente usa anticoncepl¡w~s .779 ,019 824 
Usa tndtodo moderno actuahnente .646 ,023 824 
Usa pítdura actualmente .087 ,012 824 
Usa DIU aclualmente .201 ,016 824 
Usa condón actualmenlc .075 .012 824 
Usa esterilización femenina .215 .036 824 
Usa ritmo actuahnente .066 .01 I 824 
Sector públíco como fuente .155 .(517 655 

No desea más híjos 
Desea esperar 2 años o más 
Tamaño ideal de Lamilia 

1799 1.489 .038 1.382 1.610 
365 1,154 .038 2.591 3.017 

1799 1,532 .039 1.335 1.560 

981 .000 .000 1.000 1.000 
981 .()(lO .000 1.000 1.000 
981 1.269 .010 .931 .970 
981 1.290 .024 .741 .816 
981 1.387 .036 .600 .692 
981 1,243 .t41 .062 .111 
981 1.129 .078 ,169 .233 
981 1.316 .161 .051 .099 
981 2.5(16 .167 .143 .287 
981 1.275 .167 .044 .088 
781 1,221 .111 .121 .19(5 

.412 .026 824 981 1.530 .064 .359 .464 

.216 .017 824 981 1.216 .081 .181 .251 
2.286 .051 1511 1795 1.956 .023 2.183 2.389 

Vacuna antítetánica .542 .027 6(11 
Atención medica al parto .964 .010 6(11 
Níños con díarrea últímas 2 semanas .154 .016 583 
Rccibió tratamiento de SRO .432 .050 92 
Recibió Iratamiemo médíco .267 .053 92 

Niños con tarjeta .627 .047 129 
Niños que tvcibíeron BCG .951 .024 129 
Niños que recibieron DPT (3 dosis) .723 .{538 129 
Níños que tecíbíeron polio (3 dosis) .743 .034 129 
Recibieron wlcuna contra el sarampión .880 .029 129 
Recibieron todas las WlCUllas .626 .042 129 

671 [.[76 .050 .488 .596 
671 1.074 .010 .944 .984 
652 1.004 .101 ,123 .185 
100 .894 .115 .333 .532 
100 [.092 .197 .162 .372 

[43 I.(172 .076 .532 .722 
143 1.196 .025 .904 .998 
143 .936 .053 .647 .800 
143 .842 .045 .676 .810 
143 .972 .033 .822 .937 
143 .939 .066 .543 .709 

542 .00(1 .000 .000 .000 
542 1.17(I .129 .123 .208 
542 ,969 .190 .(137 .083 

Peso para la edad 2 DE por debajo .000 ,000 497 
Talla para la edad 2 DE por debajo .165 .021 497 
Peso para la ta[la 2 DE por debajo .060 .011 497 
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Cuadro B.3.1 Errores de muestreo pma las estimaciones de li:ctmdidad 

Valor estimado, error eståndar, efecto del diseño, error relativo e intervalo de confianza para las cstimaciones de fecundidad por zona, 
región y subregión, Colombia 1995 

Residencia 

Número de casos I 

Efecto Intervalo 
Valor E[ror Sin Pondc- del Error de confianza 

estimado estándar ponderar lados diseño relativo 
(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Z()llil 

Urbana 2.518 0.061 8292 831(/ 1.180 0.024 2.397 2.640 
Rural 4.305 (I. 156 2848 283(1 1.275 0.036 3.994 4.617 

Región 
Atlántica 3.178 0.128 2909 2658 1 . 2 5 3  0.040 2.923 3.433 
Oriental 3.263 0.155 1820 1925 1.071 0.047 2.953 3.572 
Central 2.792 0.126 2939 2815 1.282 0.045 2.540 3.044 
Pacffica 3.042 O. 172 1957 1943 1.372 0.056 2.699 3.386 
Bogotá 2.522 0. 137 1515 1799 1 . 2 2 5  I).054 2.248 2.795 

Subregión 
G uajira/Cesar/M agdalena 3.843 0.306 802 731 1.291 0.0811 3.231 4.454 
Atlánfco/Cartagena 2.669 0.148 1215 1157 1.171 0.055 2.374 2.965 
Bolfwlr (resto)/Sucre/Córdoba 3.316 0.254 892 770 1.331 0.077 2.808 3.823 
Santandcr/Norte de Santander 3.216 0.215 900 886 1 . 0 8 3  0.067 2.786 3.646 
tloyacá/CundinamarcídMeta 3.333 0.223 920 1040 1.072 0.067 2.887 3.779 
Antioquia 3.385 0.291 485 538 I. 178 0.086 2.802 3.967 
Medellín 2.312 0.211 1005 889 1.402 0.091 1,890 2.733 
Antíguo Caldas 2.497 0.249 730 681 I:199 0.100 1.999 2.995 
Tolima/Huíla/Caquetti 3.258 0.269 719 707 1 . 2 7 3  0.083 2.720 3.796 
Cauca/Nariño 3.615 0.394 531 598 1.516 0.109 2.828 4.403 
Valle del Cauca 2.480 0.256 545 482 1.312 0.103 1.967 2.992 
Litoral Pacífico 4.978 0,61 I 256 238 1.566 0, 123 3.756 6.200 
Cali 2.216 0.190 625 626 0.933 0.086 1.836 2.595 
IIogotá D.C. 2.522 0.137 1515 1799 1 . 2 2 5  0.054 2.248 2.795 

Total 2.971 0.064 11140 11140 1.252 0.021 2.843 3.099 

I Muje]vs en edad fértil (Cuadro 2.11) 
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Cuadro B.3.2 Errores de muestreo para las estimacíones de la mortalidad neonatal 

Valor estimado, error estándar, efecto del diseño, error relativo e intervalo de confianza para las estimaciones de mortalidad neonatal 
por zona, región y subregíón, Colombia 1995 

Residencía 

Número de casos I 
Efecto Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar ponderar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Zona 

Urbana 18.084 1.928 6470 6332 1.047 0.107 14.227 21.940 
Rural 24.702 3.320 3585 3566 I. 129 0.134 1 8 . 0 6 1  31.343 

RegiOn 
Atlántica 20.901 2.770 2854 2590 1.015 0.133 15.360 26,442 
Oriental 17.235 4.703 1682 1803 I.I 15 0.273 7.828 26.641 
Central 18.138 2.968 2544 2417 1.096 0.164 12.202 24.074 
Pacífica 27,228 5.226 1824 1784 1.148 0.192 16.776 37.680 
Bogotá 19.123 4.172 1151 1304 0.986 0.218 10.778 27.467 

Subregión 
G uajir tl/Cesar/Magd ale na 15.350 4.331 888 825 1.070 0.282 6.689 24.01 I 
Atlántico/Cartagena 21.268 4.443 988 931 0.927 0.209 12.382 30.155 
Bolivar (resto)/S ucre/Córdoba 25.977 5.535 978 834 1.076 0.213 14.906 37.048 
Santandcr/Norte de Santander 25.712 9.493 816 796 1 . 1 5 3  0.369 6.727 44.697 
Boyacá/Cundinamarc~ffMeta 10.545 3.621 866 1007 1.057 0.343 3.303 17.787 
Antioquia 19.398 8.386 516 584 1.251 0.432 2.625 36.171 
Medellín 12.686 4.203 706 608 0.985 0.331 4.280 21.091 
Antiguo Caldas 30.416 6.478 596 525 0.922 0,213 17.459 43.373 
Tolima/Huila/Caquetá 12.627 4.795 726 701 1.166 0.380 3.037 22.216 
Cauc,'dNariño 28.990 6.413 569 630 0.901 0.221 16.164 41.815 
Valle del Cauta 20.358 7.922 422 366 0.947 0.389 4.513 36.203 
Litoral Pacífico 46.900 21.955 369 347 II .425 0.468 2.991 90.810 
Cali 14.945 5.865 464 441 1.027 0.392 3.214 26.676 
Bogotá D.C. 19.123 4.172 1151 1304 0.986 0.218 10.778 27.467 

Total 20.468 1.720 10055 9897 t.084 0.084 17.028 23.907 

~Naeimienlos en los diez años anteríores a la encuesta 
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Cuadro B.3.3 EITores de muestreo para las estímaciones de mortalidad postneonatal 

Valor estimado, error estándar, electo del diseño, error relativo e intervalo de confianza para las estimaciones de mortalidad 
poslneonatal por zona, región y subregíón, Colombia 1995 

Residencía 

Número de casos E 
Etecto Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado estándar ponderar lados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (Pi (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Zolla 

Urbana [0.256 1.409 6473 6335 ].[04 0.137 7.438 13.074 
Rural 10.467 1.978 3586 3565 [ . (138 0.189 6.510 14.424 

Región 
Aflántica 12.542 2.465 2855 2591 I.I61 0.197 7.613 17.472 
Oriental 6.220 1.907 1683 1804 1.017 0.307 2.407 10.033 
Central I 1.640 2.554 2545 2418 I.I/32 0.219 6.533 16.748 
Pacífica II.752 2.860 1825 1785 1.129 0.243 6.032 17.472 
Bogolá 7.137 2,551 1151 1304 1.009 0.357 2.035 12.239 

Subregi6n 
Guajira/CcsaffMagda[ena [ 1.032 3.713 889 826 I . / 178  0.337 3.607 18.457 
Atlámico/Cartagena [ 6.167 5.219 988 931 1.239 0.323 5.729 26.604 
Bolívar (resto)/Sucre/C6rdoba 9.990 3.280 978 834 1.043 0.328 3.429 16.550 
Samander/Norte de Santander 7.280 3.064 816 796 1.1/63 0.421 1.152 13.408 
Boyacd/Cundinamarca/Meta 5.371 2.448 867 1008 11.993 0.456 0.474 10.268 
Antioquia 10.176 6.304 516 584 1 . 0 0 1  0.620 0.000 22.784 
Medellín 5.497 2.704 706 608 0.954 0.492 0.090 10.904 
Antiguo Caldas 16.170 6.368 596 525 1.225 0.394 3.434 28.906 
Tolima/Hui[a/Caquetfi 14.675 4.755 727 702 0.920 0.324 5.165 24.185 
Cauca/Nariño 9.134 4.560 569 630 1.139 0.499 0.013 18.255 
Valle del Cauca 7.538 3.762 422 366 0.895 0.499 0.015 15.062 
Liloral Pacifico 13,852 7.834 369 347 1.139 0.566 0.000 29.519 
Cali 17,307 6.863 465 441 1.207 0.397 3.582 31.033 
Bogotá D.C. 7.137 2.551 1151 1304 1.009 0.357 2.035 12.239 

Total 10.332 1.147 10059 9901 1.075 0.111 8.039 12.626 

INacimien~os en los diez años anteriores a la encuesta 
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Cuadlo B.3.4 Errores de muestreo para las estimaciones de mortalidad infiantil 

Valor estimado, error estfindar, efecto del díseño, error relativo e intervalo de confíanza píua las estímaciones de mortalídad infantil 
por zona, región y subregíón, Colombia 1995 

Residencia 

NúlllCro de clisos I 
Efecto Intervalo 

Valor Error Sin Ponde- del Error de confianza 
estimado eståndar ponderar rados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (P) (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Zona 
Urbana 28.340 2.454 6473 6335 l.l ]9 0.087 23.432 33.247 
Rural 35.169 3,788 3586 3565 1.094 0. 108 27.594 42,744 

Región 
Atl,'íntica 33.443 3.816 2855 2591 1.127 0.114 25.811 41.075 
Oriental 23.455 5.074 1683 [804 I.II0 0.216 13.306 33.604 
Central 29.778 3.922 2545 2418 1.074 0.132 21.933 37.623 
Pacífica 38.980 5.762 1825 1785 1.140 0. 148 27.456 50.504 
Bogotá 26.260 5.040 1151 1304 1.044 0.192 16.181 36.339 

Subregión 
Guajira/CesaffMagdalena 26.381 4,870 889 826 0.941 0.185 16.641 36.122 
Atl,åntico/Cartagena 37.435 7,675 988 931 1.238 0.205 22.084 52.786 
Bolí,,,ar (resto)/Sucre/C6rdoba 35.967 6,631 978 834 I. 107 O. 184 22.705 49.228 
Santander/Norte de Santander 32.992 10,092 816 796 I..174 0.306 12.807 53.177 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 15.916 4,191 867 1008 0.999 0.263 7.535 24.297 
Ântioquia 29.574 11,619 516 584 1.213 0.393 6.335 52.812 
Medellín 18.183 4.823 706 608 0.951 0.265 8.536 27.829 
Antiguo Caldas 46.586 8.458 596 525 1.01 I 0.182 29.670 63.503 
Tolima/Huila/Caquetá 27.302 5,938 727 702 0.92[ 0.217 15.426 39.177 
Cauc,"dN ariño 38.124 7.210 569 630 0.913 0.189 23.703 52.545 
Valle del Cauca 27.896 8.255 422 366 0.896 0.296 I 1.386 44.407 
Litoral Pacífico 60.752 22.879 369 347 1.396 0.377 14.995 106.509 
Cali 32.253 9.381 465 441 1.224 0.291 13.490 51.015 
Bogotá D.C. 26.260 5.040 1151 1304 1.044 0.192 16.181 36.339 

Total 30.800 2.077 10059 9901 1.105 0,067 26.646 34.954 

~Nacimientos en los diez años anteriores a la encuesta 
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Cuadro B.3.5 Errores de muestreo para las estimaciones de mortalídad post-infantíl 

Valor estimado, error eståndar, c[i:cto del diseño, error relativo e intervalo de confianza para las estimaciones de mortalidad post- 
infantil por zona, región y subregión, Colombia [995 

Residencia 

Ntimelo de casos* 
Elbclo Intervalo 

Valor Etrot Sin Ponde- del Error de confíanza 
estimado estándar ponderar lados diseño relativo 

(V) (EE) (SP) (Pi (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Zona 
Urbana 5.883 1.032 6475 6337 1.000 0.175 3.818 7.948 
Rural 8.367 1.546 3592 3570 1 . 0 2 1  0.185 5.274 11.459 

Región 
Atlántica 7,816 1.730 2856 2591 I . (109  0.221 4.356 I 1.276 
Oriental 2.792 1.277 1683 1803 1.012 0.457 0.237 5.347 
Centra[ 6.760 1.637 2547 2419 1.006 0.242 3.487 10.033 
Pacífica 10.321 2.612 1828 1788 [.021 0.253 5.098 15.545 
Bogotá 5.447 2.478 1153 1306 1.044 0.455 0.492 10.403 

Subregi6n 
Guajiro]Ccsar/Magdalena [0.028 3.624 889 826 1.0 '41 0.361 2.780 17.276 
Atlántico/Cartagena 2.449 1.716 988 931 1.041 0.701 0.000 5.881 
Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba 11.539 3.460 979 834 L002 0.300 4.619 18.459 
Santander/Norte de Sanlander 2.506 1.788 817 797 1 . 0 0 1  0.713 0.000 6.082 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 3.024 1.831 866 1007 1.029 0.606 0.000 6.687 
Antioquia 5.102 3.104 517 585 0.989 0.608 0.000 11.309 
Medcllfn 4.808 2.802 706 608 1.035 0.583 0.000 10.413 
Antiguo Caldas 6.098 3.142 596 525 {I .969  0.515 0.000 12.382 
Tolima/Huila/Caquetá 10.174 3.747 728 703 I.(B3 0.368 2.679 [7.669 
Cauca/Nariño 8.208 4.215 570 631 L058 0.514 0.000 16.638 
Valle del Cauta 2.609 2.646 423 367 1.053 1.014 0.000 7.901 
Litoral Pacífico 22.765 8.588 369 347 0.985 0.377 5.589 39.942 
Calí 10.728 5.371 466 442 [ . (182 0.501 0.000 21.469 
Bogotá D.C, 5.447 2.478 I [53 1306 • [.044 0.455 0.492 [0.403 

Total 6.774 0.862 10067 9908 1.006 0.127 5.051 8.498 

INacimierltos en los dicz años a~lterio«cs a la etlcttcMa 

2 1 2  



Cuadro I].3.6 Errores de muestreo para las eslimaciones de mortalidad en la níñez (0 4) 

Valor estimado, error estándar, efecto del díseño, error relativo e íntervalo de confianza para las estimaciones de mortalidad en la 
niñez por zona, región y subregíón, Colombia 1995 

Residencia 

Núfflcro de casos I 
Electo Intervalo 

Valor Elror Sín Ponde- del Elror de confianza 
eslimado estándar ponderar rados diseño relatívo 

(V) (EE) (SP) (P} (EDIS) (EE/V) V-2EE V+2EE 

Zona 
Urbana 34.056 2.631 6478 6340 1.093 0.077 28.794 39.317 
Rural 43.241 4.116 3593 3571 1.086 0.095 35.010 51.473 

Región 
Atlántíca 40.997 4,251 2857 2592 I. 120 O. 104 32.495 49.500 
Oriental 26.181 5.109 1684 1804 I . (188  0.195 15.964 36.399 
Central 36.337 4.150 2548 2420 1.040 O. 114 28.036 44.638 
Pacífica 48.899 6.269 1829 1788 1.120 0.128 36.361 61.438 
Bogotá 31.564 5.523 1153 1306 I . (}12  0.175 20.519 42.609 

Subregi6n 
Guajira/Cesar/Magdalena 36,145 5.539 890 827 0.920 0.153 25.067 47.223 
Atlántico/Cartagena 39.792 7.832 988 931 1.232 0.197 24.128 55.457 
Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba 47.091 8.501 979 834 I. 184 O. 181 30.089 64.092 
Santandcr/Norte de Santandcr 35.415 10.037 817 797 1 . 1 5 1  0.283 15.342 55.489 
Boyacfi/Cundinaraarca/Meta 18.892 4.411 867 1008 0.982 0.233 10,070 27.714 
Antioquia 34.525 I 1,693 517 585 1.178 0.339 11.138 57.912 
Medellín 22.903 5.927 706 608 0.990 0.259 11.050 34.757 
Antiguo Caldas 52.401 8.748 596 525 0,96í1 0.167 34,905 69.896 
Tolima/Huila/Caquet á 37.198 6.574 729 704 0.904 0.177 2,4.050 50.347 
Cauca/Nariño 46.019 8.739 570 631 0.972 0.190 28.542 63.496 
Valle del Cauca 30.432 8.203 423 367 0.869 0.270 14,027 46.838 
Litoral Pacífico 82,135 22.674 369 347 1.284 0.276 36.787 127.482 
Cali 42;635 10.669 467 443 1.200 0~250 21.296 63.974 
Bogotá D.C. 31.564 5.523 1153 1306 1.012 0.175 20.519 42.609 

Total 37.366 2.240 10071 9912 1.1186 0.060 32.885 41.846 

tNacimicntos en los diez años anteriores a la encuesta 

2 1 3  





APÉNDICE C 

LOS ERRORES NO MUESTRALES 
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APÉNDICE C 

LOS ERRORES NO MUESTRALES 

El propósito del presente apéndice es proporcíonar al u suario de los datos de la ENDS-95 una primera 
visión 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 están reíeridos más bien a posibles errores" no muestrales:  preferencia 
de dígitos y redondeo en la declaración 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 colaboración de algunas mujeres en facilitar ciertos datos o su rechazo a la medición antropométrica, 
etc. En este apéndice se incluyen los cuadros básicos que indican la magnitud de estos errores no muestra[es. 

• Cuadro C.I : Presenta la distribución por edad en años simples de la población de facto según sexo, 
proveniente del cuestionario del hogar. Como era de esperar, hay preferencia por las edades múltiplos de 10, 
pero no hay diferencias importantes por sexo. 

• Cuadro C.2: Muestra que las tasas de respuesta para el cuestionario individual son más o menos parejas 
según la edad. La distribución de mujeres por grupos quinquenales sigue el patrón esperado y no presenta 
irregularidades. La distribución por edad de las mujeres elegibles en el cuestionario de hogar y la de las mujeres 
entrevistadas es idéntica. 

• Cuadro C.3: Contiene información sobre datos faltantes para una serie de variables importantes. 
Excluyendo el tamaño del niño al nacer, con 15 por ciento de casos sin información, y las variables antropométri- 
cas, el porcentaje de casos con datos faltantes es extraordinariamente bajo y la información sobre fechas es 
de buena calidad. Alrededor del 9 por ciento de niños no fueron medidos, bien porque no vivían con sus madres 
o porque en otros casos el niño no estaba presente, especialmente en la zona urbana. El motivo más común, 
sin embargo, fue el rechazo del niño o de su madre. 

• Cuadro C.4: Muestra que la información sobre las fechas de nacimiento de los niños es buena: las 
fechas vienen con mes y año para casi el 100 por ciento de los hijos vivos al momento de la ENDS-95. Aún 
para los hijos muertos, para el 95 por ciento de los nacimientos que ocun'ieron 15 años atrás fueron proporciona- 
das fechas compIetas. Los índices de masculinidad varían de una manera aparentemente aleatoria año por año, 
sin proporcionar indicación alguna de sesgo. La razón de nacimientos por año calendario se calcula para 
identificar omisión o transferencia de nacimientos por fuera del período definido para las preguntas sobre salud 
de la sección 4, en este caso para los niños nacidos a partir de enero de 1990. Parece que si hubo una ligera 
omisión o transferencia de nacimientos del año 1990. 

• Cuadro C.5: Contiene la distribución de las muertes de menores de I mes por edad al fallecimiento 
(en días) y porcentaje de muertes neonatales informadas para los primeros 6 días, para períodos quinquenales 
que precedieron la encuesta. Un número importante de defunciones fueron informadas a los 8 días (I semana) 
y 15 días (2 semanas) pero no parecen existir anormalidades. El porcentaje de muertes en los primeros ocho 
días fluctúa entre el uno y el siete por ciento para los diferentes quinquenios. 

• Cuadro C.6: Distribución de las muertes de menores de 2 años por edad al falIecimiento (en meses) 
y porcentaje de muertes infantiles in formadas para el primer mes, para períodos quinquenales que precedieron 
la encuesta. Se evidencia una leve concentración de defunciones informadas a los 11 meses. 

Cuadro C.7: Porcentaje de madres sin información antropométrica. Para alrededor del 6 por ciento 
de las madres no se tiene información sobre talla ni sobre el peso. 
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Cuadro C.8: Cobertura antropométrica para niños. Para el 90 por ciento de los niños se tiene información 
completa sobre peso y talla y en este caso la subregión con menor cobertura (83 por ciento) es B ogotá, seguido 
por los Santanderes (85 por ciento). 

• Cuadro C.9: Presenta información adicional sobre la calidad de la medición de la talla para los niños 
menores de 2 años. Estos niños deberían haberse medido acostados, pero según los resultados, el 3 por ciento 
fueron medidos parados y para el 9 por ciento no se registró cómo se tomó la talla. 
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Cuadro C.I Distribución por edad de la poblaci6n cn hogares 

Distribución por edades en años simples de la población de facto enumerada en el cuestionario de hogares, por 
sexo, Colombia 1995 

Hombres Mujeres Hombres Mujeres 

Porcen- Poreen- Porcen- Porcen- 
Edad Número ta je Ntimero tz~ie Edad Nfimero I~ie Ndmero ta je 

o 561 2.6 501 2.2 37 255 1.2 277 1.2 
I 553 2.6 476 2.1 38 280 1.3 392 1.7 
2 564 2.6 551 2.4 39 219 1.0 267 1.2 
3 506 2.4 543 2.3 40 325 1.5 374 1.6 
4 515 2.4 532 2.3 41 12I 0.6 179 0.8 
5 544 2.6 503 2.2 42 275 1.3 270 1.2 
6 540 2.5 531 2.3 43 191 0.9 245 l.l 
7 489 2.3 495 2.1 44 169 0.8 202 0.9 
8 466 2.2 502 2.2 45 266 1.2 290 1.3 
9 498 2.3 495 2.1 46 154 0.7 182 0.8 
10 533 2.5 503 2.2 47 160 0.8 180 0.8 
11 478 2.2 429 1.9 48 187 0.9 198 0,9 
12 494 2.3 472 2.0 49 125 0.6 157 0.7 
13 515 2.4 506 2.2 50 216 1.0 262 I.I 
14 458 2.1 549 2.4 51 101 0.5 134 0.6 
15 472 2.2 543 2.3 52 143 0.7 203 0.9 
16 454 2.1 462 2.0 53 . 139 0.7 137 0.6 
[7 458 2.2 433 1.9 54 144 0.7 158 0.7 
18 435 2.0 486 2.1 55 200 0.9 193 0.8 
19 316 1.5 365 1.6 56 122 0.6 162 0.7 
20 359 1.7 465 2.0 57 112 0.5 113 0.5 
21 313 1.5 355 1.5 58 110 0.5 154 0.7 
22 386 1.8 451 1.9 59 92 0.4 131 0.6 
23 388 1.8 465 2.0 60 182 0.9 246 1.1 
24 421 2.0 476 2.1 61 62 0.3 64 0.3 
25 399 1.9 429 1.9 62 98 0.5 120 0.5 
26 377 1.8 412 1.8 63 105 0.5 102 0.4 
27 343 1.6 416 1.8 64 99 0.5 110 0.5 
28 383 1.8 380 1.6 65 131 0.6 160 0.7 
29 291 1.4 344 1.5 66 66. 0.3 73 0.3 
30 411 1.9 464 2.0 67 69 0.3 86 0.4 
31 225 1.1 272 1.2 68 76 . 0.4 64 0.3 
32 332 1.6 386 1.7 69 46 0.2 59 0.3 
33 287 1.3 286 1.2 70+ 653 3.1 775 3.3 
34 302 1.4 309 1.3 NS/SI 6 0.0 8 0.0 
35 309 I ..5 379 1.6 
36 236 1.1 281 1.2 Tolal 21,308 100.0 23,175 100.0 

Nota: Cifras r, onderadas. La población de facto (de hecho) incluye todos los residentes y no residentes que pasaron cia 
el hogar la noche anterior a la encuesta. 
NS/SI: No sabe/Sin información. 
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Cuadro C.2 Distribución por edad de las mujeres elegibles ¥ entrevistadas 

Distribucíón por grupos quinquenales de edad de mujeres resídentes de 10-54 años listadas en el 
cuestionario de hogar y de las mujeres entrevisladas de 15-49 años y porcentaje de mujeres elegibles 
que fueron entrevistadas, Colombia 1995 

CIFRAS PONDERADAS 

Edad 

Mujeres elegibles 
para entrevista Mujeres entrevistadas 2 

Distri- Distri- Porcentaje 
bución bucíón entrevís- 

Número t porcentual Número porcentual lado 

10-14 2,431 NA NA NA NA 
15-19 2,283 18.8 2,157 19.6 94.5 
20-24 2,182 18.0 1,989 18.0 9 I. 1 
25-29 1,978 16.3 1,786 16.2 90.3 
30-34 1,737 14.3 • 1,589 14~4 91.5 
35-39 1,658 13.7 1,436 13.0 86.6 
40-44 1,284 10.6 1,157 10.5 90.1 
45-49 1,011 8.3 914 8.3 90.4 
50-54 898 NA NA NA NA 

15-49 12,132 NA 11,028 NA 90.9 

CIFRAS SIN PONDERAR 

Edad 

Mujeres elegíbles 
para entrevista Mujeres entrevistadas 3 

Distri- Distri- Porcentaje 
bución bución entrevis- 

Número porcentual Número porcentual tado 

10-14 2,457 NA NA NA NA 
15-19 2,282 18.8 2,164 19.4 94.8 
20-24 2,194 18.0 2,010 18.0 91.6 
25-29 1,992 16.4 1,820 16.3 91.4 
30-34 1,745 14.4 1,598 14.3 91.6 
25-39 1,645 13.5 1,461 13. I 88.8 
40-44 1,283 10.6 1,164 10.4 90.7 
45 -49 t ,017 8.4 923 8.3 90.8 
50-54 894 NA NA NA NA 

15-49 12,158 NA 11,140 NA 91.6 

NA: No aplicable 
IMujeres residentes en los hogares; aquéllas entre 15-49 años son e[egibles para la entrevista individual. 
Eslas cifras son ligeramente díl~rentes a las del Cuadro 2.7 pues éstas incluyen residentes y no 
residentes. 
2Con fines de comparación, se utiliza únicamenle la ponderacíón de hogares. Por esta razón (y la 
de la nota 1 ) las cifras son ligeramente diferentes a tas del Cuadro 2. I I 
3Mujeres clasilicadas según la edad en el cuestionario de hogar, razón por la cual las cífras son 
lígeramente diferentes a las de] Cuadro 2.1 I. 
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Cuadro C,3 Porcentaje de observaciones sin inlormación en las entrevistas índividuales 

Porcentaje de observaciones sin información para preguntas demogrfificas y de salud seleccionadas 
en las entrevistas individuales, Colombia 1995 

Porcenlaje 
sin 

Tipo de ínformación Grupo de rel~rencia informaci6n Número 

Fecha  de  nac imien to  Úhimos 15 años 
Sólo mes 0.3 I4,067 
Mes y año ().0 ~ 14,067 

Edal al morir Últimos 15 años 0.0 543 
Edad a la primera uni6n 2 Mujeres alguna vez unidas 0.4 7,550 
Nivel de educación Todas las mujeres 0.0 I 1,140 
Tamaño  del niño al nacer Niños vivos entre 1-59 meses 15.4 4,091 

A n t r o p o m e t r í a  3 Niños vivos enlre 1-59 meses 
Talla del niño 8.8 4,891 
Peso del niño 8.7 4,891 
Talla y peso 9.1 4,891 

D i a r r e a  en úl t imas 2 s e m a n a s  Niños vivos entre 1-59 meses 1.6 4,891 

~Apcnas el 0.03 por ciento sin información 
2Sin informaciór~ para año y edad 
3No se midi6 el niño 

Cuadro C.4 Nacímientos a muieres en la encuesta individual por año calendario 

Distribucíon de nacimienlos a las mujeres entrevistadas en la encuesta índividual de la muestra básica por año calendario, porcentaje 
con fecha de nacímiento completa, razón de masculinidad al nacer y razones por años calendario, según estado de sobrevivencia, 
Colombia 1995 

Porcenulje con Razon de Razón 
Número fecha de masculinidad por año Número Número 

de nacimíentos nacimiento completa ~ al nacer ~ calendario ~ de niños de níñas 

Vi- Muer- Vi- Muer- Vi- Muer- Vi- Muer- Vi Muer- Vi- Muer- 
Años vos tos Total vos tos Total vos tos Total vos tos Total vos tos Total vos tos Total 

95 332 5 33"/ 109.0 100,0 100.0 115 172 115 NA Ná NA 177 3 181 155 2 157 
94 1.021 27 1.047 100.0 100.0 100.0 108 142 109 153 147 153 531 16 546 490 II 501 
93 1,005 31 1,036 100.0 100.0 [(30.0 110 150 III  99 99 99 526 19 544 479 12 491 
92 1.017 36 1,053 100.0 100.0 100.0 95 137 96 103 103 103 495 21 516 522 15 537 
91 968 39 1,008 100.0 100.0 100.0 102 113 103 101 112 101 489 21 510 479 19 498 
90 90I 34 935 100.0 97.1  99.9 104 276 108 92 86 92 460 25 485 441 9 450 
89 984 40 1.02-5 99.9 tY7.3 99.8 106 71 105 %07 103 107 507 17 523 478 23 501 
88 943 44 987 99.5 97 .9  99,4 111 150 113 I05 118 106 497 26 523 446 18 464 
87 811 34 845 99.5 100.0 99.5 95 95 95 89 89 89 395 17 412 416 17 433 
86 890 33 923 99.9 95 .2  99.7 110 I60 I 1 I NA NA NA 466 20 486 424 13 437 

91-95 4,343 138 4,481 100.0 100.0 100.0 104 134 105 NA NA NA 2,219 79 2.298 2,124 59 2.183 
86-90 4.529 185 4,714 99.8 97 .5  99.7 105 131 106 NA IqA ~A 2,324 105 2.429 2,205 80 2.285 
81-85 4,124 193 4,317 99.6 95,0 99.4 106 190 [09 NA NA NA 2,124 127 2.251 2,000 67 2,066 
76-80 3,601 235 3,835 99,1 9 3 . 8  98,8 98 151 101 NA NA NA 1,784 [41 1,925 1.817 93 1,910 
<76 3.719 430 4,150 98.7 91 .6  97.9 103 140 107 NA NA NA 1,89t  251 2.142 1.829 179 2.008 

Total 20,316 1,182 21,498 99.5 94.5 99.2 104 147 106 NA NA NA 10,342 703 11,045 9,974 479 10,453 

tMes y año de nacimiento disponibles 
2(BJB. )* 100. en donde B h and B,. son el número de nacimientos masculínos y I~meninos. respectivamente. 
[2B./(B»t+B,,.0]* 100, en donde B, es el número de nacimientos en el año calendario x 

NA: No aplícable 
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Cuadro  C.5 Edad al Ihl lecimiento en días para menores  de I mes en  la 

entrevista a muieres  15-49 

Distr ibución de  las muertes  de menores  de  1 mes por edad al la l lecimiento en  

días y porcenta je  de  muertes  neonatales  informadas  para los pr imeros  6 días 
en la entrevista individual ,  para períodos quinquenales  que prccedieron la 

encuesta,  Co lombia  1995 

Número de años antes de la encuesla 

Edad al morir  (d/as) 0-4 5-9 10-[4 15-19 Tota l  

0 30 33 23 29 116 
I 17 24 22 14 77 
2 9 9 6 3 27 
3 9 8 8 5 30 
4 3 8 4 3 18 
5 5 4 4 5 18 
6 2 4 2 1 9 
7 I 0 I 2 4 
8 5 3 I 6 15 
9 I 0 0 5 6 

10 I 0 0 0 I 
12 0 0 1 3 3 
[3 I I 1 I 4 
14 0 I 2 0 4 
15 2 0 2 6 I0 
16 I 0 0 I 2 
17 0 3 0 0 3 
18 I I I 0 3 
19 [ 0 0 0 [ 
20 I 5 2 0 8 
22 I I 0 0 2 
23 0 0 0 I I 
24 I [ 0 0 2 
25 0 0 1 I 2 
26 I 0 0 0 1 
27 0 0 0 I 1 
31+ 2 2 6 I 10 

Total 0-30 días 93 106 82 86 367 
Neonatal temprana (%)~ 81.3 84.7 83.5 70.3 80.2 

i i0-6 días]+[0-30 días] 
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Cuadro C.6 Edad al lh[lecimiento en meses para menores de 2 años en la entrevísln 
a inuiereg 15-49 

Distribución de las muertes de menores de 2 años por edad al lhllecimiento en meses 
y porccnlaje de muertes infantiles in formadns para el pri roer mes en la cntrevisla 
indivídual, para pcrá)dos quinqucnales que precedieron la encuesta. Colombia 1995 

Número de años a[ites de [a en¢uesla 

Edad al morir (meses) 0-4 5-9 10-14 15-19 "l'otM 

01 93 I(16 82 86 367 
I 12 10 14 15 51 
2 8 4 5 3 20 
3 3 4 2 5 13 
4 5 2 4 7 18 
5 3 4 2 7 16 
6 2 10 10 9 31 
7 1 6 5 9 21 
8 2 4 5 I I 22 
9 3 5 4 4 16 

10 5 0 I 6 I 1 
II 2 5 5 8 21 
12 2 3 I ii 5 
13 2 0 2 2 6 
14 0 2 3 4 10 
15 2 I 3 3 9 
16 I 1 4 2 8 
17 0 0 I I 2 
18 2 3 I 6 12 
19 0 0 I 0 I 
20 1 I I "() 3 
21 0 2 0 l 3 
22 0 I 0 0 1 
23 0 1 0 0 1 
24+ 0 0 I I 2 

1 año  5 3 10 12 30 
Total 0-11 138 159 138 172 607 
Porcentaje neonatal 2 67.3 66.7 59.0 50.3 60.4 

qncluye las muerles de menores de un mes in formadas en días 
Z[Menos de I mes]+[Menos de 1 año] 
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Cuadro C.7 Porcentaíe de madres sin información antrop,mdtrica 

Porcentaje de madres sin inl~3rmacíón antropomélrica por tipo de índice: talla, peso, e índice de masa corporal, según características 

seleccionadas,  Colombia, 1995 

Caracter~tica 

Talla Peso 
índice de Per/metro 

masa corporal ' braquiai 

Número Sín Número Sin Número Sitl Número Sin 
de infor- de infor- de infor- de infor- 

madres mación madres mación madres macíón madres mación 

Edad 
15-19 374 5.4 239 
20-24 1.086 6.9 844 
25-29 1,137 6.7 951 
31)-34 760 5.6 666 
35-49 714 5.5 661 

ZOlla 
Ud~ana 2,769 7.7 2.307 
Rural 1.302 3.0 1,054 

Regi6n 
Allántica 1,007 3.6 828 
Orienlal 728 7.7 584 
Central 1,013 3.9 869 
Pacífica 716 3.9 586 
Bogotå 607 15.3 494 

Sul)región 
G uajíra/Cesar/M agdalena 315 3.3 259 
Aúántico/Cartagena 388 2.5 326 
Bolivar (res| o)/S ucre/Córdoba 304 5.3 243 
Santander/Norte de Santandcr 311 10. I 257 
B oyac6/Cundinamarca/M eta 416 5.9 328 
Anlioquia 228 4.0 202 
Medell|n 293 3.8 256 
Anliguo Caldas 216 3.7 184 
Tolima/Huila/Caquetá 276 4. I 226 
Cauca/Nariño 249 4.2 205 
Valle del Cauca 161 1.2 129 
Litoral Pacífico 118 2.1 92 
Cal| 188 7. I 160 
Bogotá D.C. 607 15.3 494 

Nivel de edu¢ación 
Sin educación 179 6. I 154 
Primaria 1,645 4.2 1,359 
Secundaria 1,897 6.4 1,562 
Superior 350 I4.8 287 

Total 4,071 6.2 3,362 

6.5 239 6.2 374 5.7 
6.7 844 6.6 1.086 7. I 
6,6 951 6.6 1,137 7.2 
5. I 666 5.4 76(1 5.8 
5,2 661 5,6 714 5.3 

7.4 2,307 7.6 2,769 8. I 
3.0 1.054 3,0 1,3(12 2.9 

3,7 828 3.5 1,007 4. I 
8.3 584 8.3 728 8.0 
3.2 869 3,3 1,013 4.(1 
4.7 586 4.7 716 4.2 

14. I 494 146 6(17 15.3 

3. [ 259 2.6 3 [ 5 3.2 
2.6 326 2.6 388 3,5 
5.8 243 5.8 304 5.6 

10,4 257 I0.4 31 I 9.8 
6.7 328 6.7 416 6,6 
4,6 202 4,6 228 3.4 
2.5 256 2.8 293 3.8 
4,0 184 4.0 216 4.2 
2.0 226 2.0 276 4.4 
4,7 205 4.7 249 4.6 
0.8 129 0,8 161 1,7 
4,7 92 4.7 118 1.2 
7.7 160 7.7 188 7.5 

14.1 494 [4.6" 607 15.3 

6.2 154 5.7 179 5.3 
4.3 1,359 4,3 1,645 4,3 
6,2 1,562 6.3 1.897 6.8 

13.3 287 14.2 350 14.7 

6.1 3"362 6.1 4,071 6.4 
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Cuadro C.8 Cobertura de la iafomación antropométrica para niños 

Porcentaje de niños menores de cinco años con información antropométrica faltantc 
y completa, por características seleccionadas, Colombia 1995 

Peso o Casos Número 
talla Ii,era de Datos de 

Caracteríslica faltante rango t completos rfiños 

Edad del niño 
en meses 5.4 4.1 90.5 436 

6- I 1 8.7 0.7 90.5 523 
12-23 6.6 0.8 92.6 1,018 
24-35 9.9 0.2 89.9 1,015 
36-47 I I. I 0.6 88.2 960 
48-59 10.6 0.1 89.3 938 

Género 
Masculino 9.8 0.9 89.3 2,498 
Femenino 8.4 0.7 90.9 2,393 

Orden de nacimiento 
1 8.7 I.I 90.2 1,741 
2-3 10.2 0.7 89.2 2,087 
4-5 8.0 0.2 91.8 663 
6+ 6.7 1.1 92.2 409 

Intervalo eníre 
nacimientos 
en meses 

<24 9.8 0.6 89.6 908 
24-47 9.6 0.6 89.8 1,206 
48+ 8.4 0.7 90.9 1,029 

Zona 
Urbana 10.8 0.8 885 3,139 
Rmal 6.0 0.9 93.1 1,751 

Región 
Atlántica 6.6 0.7 92.6 1,276 
Oriental | 1.0 1.0 87.9 89 l 
Central 7.0 1.0 92.0 1,200 
Pacífica 7.8 0.9 91.3 872 
Bogotfi 16.6 0.3 83. I 652 

Subregi6n 
G uajir,"dCesar/M agdalena 5.9 0.7 93A 418 
Atlántico/Cartagena 6.8 0.9 92.3 45 I 
Bolívar (r)/Sucre/C6rdoba 7.2 0.6 92.3 406 
Santander/N. de Santander 13.7 1.5 84.8 383 
Boyacá/Cundinamarca/Meta 9.0 0.7 90.3 509 
Antioquia 9. I 0.4 90.6 285 
Medellfn 8.3 1.0 90.7 324 
Antiguo Caldas 6.1 1. I 92.8 245 
Tolíma/Fluila/Caquetá 4.7 1.4 93.9 346 
Cauca/Nariño 6.5 0.8 92.7 320 
Valle del Cauca 5.1 2.1 92.8 173 
Litoral Pacífico 10.7 0.9 88.4 166 
Cali 9.7 0.0 90.3 213 
Bogotá D.C. 16.6 0.3 83. I 652 

Nivel de educación 
Sin educación 7.5 
Primaria 8.6 
Secundaria 8.7 
Superior 15.8 

0.9 91.6 253 
0.8 90.6 2,152 
0.9 90.5 2,133 
0.6 83.7 353 

Total 9.1 0.8 90.1 4,891 

ITafia para la edad o peso para la edad con 6 desvíaciones estándar por encima 
o debajo de la media; peso para la talla con 4 desviaciones por debajo o 6 por 
encima; talla demasiado baja o demasiado alta 
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Cuadro  C.9 Calidad de  la in fomación  de  talla para niños menores  de  2 años 

Porcenta je  de  niños menores  de  2 años seg6n la posición en  la cual fueron medidos ,  por  
característícas seleccionadas,  Co lombia  1995 

Posící6n para la mcdicidn 
NUmero 

Talla Sita infor- de 
Característica completa Acostado Parado mación niños 

E d a d  del n iño  
en  m es es  

0-2 94.2 90.5 0.4 9.0 189 
3-5 94.8 92.2 0.0 7.8 248 
6-11 91.6 89.2 0.5 10.3 523 

12-23 93,8 96.3 5.2 8.5 1,0I 8 

G é n e r o  
Masctdino 93.5 87.8 3.1 9. I 1,032 
Femenino 93.3 88.7 2.6 8.7 945 

O r d e n  de nac imien to  
1 91.1 85.6 2.7 I 1.7 695 
2-3 93.6 88.5 2.5 9.0 849 
4-5 95.5 91.2 2.9 5.9 278 
6+ 98.8 93.4 5.5 1.2 155 

In te rva lo  en t re  
nac imien tos  
en  m es es  

<241 96. I 89.7 3.7 6,6 353 
24-47 93. I 88.9 2.5 8.5 500 
48+ 95.3 90.5 2:8 6.7 428 

Z o n a  
Urbana 91,3 86.7 2.4 10.9 1,286 
Rural 97.3 91.1 3.7 5.2 691 

R e g i ó n  
At[ántica 96.3 88.8 4.0 7.2 518 
Oriental 91.5 87.0 3.2 9.7 373 
Central 95.5 92.2 2.9 4.9 446 
Pacífica 95.9 93.9 0.8 5.3 343 
Bogotá 84.6 76.2 2.7 2 I. I 297 

Subreg i6n  
Guajira/Cesar/Magd. 95.5 82.6 5.3 12.0 L 68 
Atlántíco/Cal~agena 97.9. 94.4 3.0 2.6 186 
Bolívar (resto)/Sucre/Córdoba 95.3 88.8 3.6 7.6 164 
Santandcr/Norte de Santander 89.1 83.2 3.6 13.2 168 
Boyacfi/Cundinamarca/Meta 93.5 90. ( 2.9 6.9 204 
Antioquia 95.9 94.8 1. I 4. I [ 09 
Medell ííl 94.1 94. I 0.7 5.3 123 
Antiguo Caldas 95.1 83.1 9.4 7.6 100 
Tolim~dH uila/Caquetá 97.2 95.7 1.5 2.8 115 
Cauca/Nariño 96.5 93.8 2,0 4.2 133 
Valle del Cauca 97.7 95.3 0.0 4.7 6 I 
Litoral Pacífico 96.3 96.3 0.0 3.7 66 
Cali 93.3 91.2 0.0 8,8 83 
Bogotá D.C. 84.6 76.2 2.7 2 I. I 297 

Nive l  d e  e d u c a c i ó n  
Sin educación 97.5 92.1 1.9 6.0 95 
Primaria 95.4 89.1 4.0 6.9 823 
Secundaría 93.5 89.2 2.1 8.8 912 
Superior 79.0 75.0 1.7 23.3 147 

Tota l  93.4 88.2 2.9 8.9 1,977 

~No incluye los primeros nacimientos 
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EL CUESTIONARIO DE HOGAR 
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PROFAMILIA C O L O M B I A :  E N C U E S T A  N A C I O N A L  CONFIDENCIAL 
D E  D E M O G R A F I A  Y S A L U D  l 1 9 9 5  Lail,tblu,aeíóasoIicitad . . . . .  tecueStionatioes 

C U E S T I O N A R I O  D E  H O G  A R confidencial y sólo se utilizará con fines estadistieos. 

1. IDENTIFICACION 

I. SEGMENTO No, I I I I 
2. VIVIENDANo. I ¢ 
3. ttOGAR No. L-.--J 

DIRECCION; 

4. DEPARTAMENTO: I I 

: 11. DATOS DE CONTROL 

HOJA I I DE i i 

RF~SUH'ADO I)E LAS 
VISITAS AL IIOGAR 

qSITA FF:CIIA 

ENTREV[STADORA 

SUPERVISORA 

CRITICA HE CAMPO 

J CR[TICA DE OFICINA 

1 
GRABADO POR 

J[ORA RESU L1 A IIO I 

I I 
! I 
I I 
I I 
I I 

5. MUNICIPIO: [ I 
6. AREA: URBANA I RURAL 2 I I 

7. AREA DE MUESTREn I I I 

8, NUMERO DE VISITAS I [ 

9, RESULTADO DE LA ENTREVISTA I I 

10. NUMERO DE PERSONAS EN EL HOGAR I I 

II. NUMERO DE MUJERES ELEGIBLES l i  

la. 

2~ 

3a. 

NUMERO DE ORDEN 

DEL INFORMANTE I I I 

CODIGOS DE RERULTADO 
1 Cnmplela 

2 Rechazo 
3 AuSellle nlOlllellt•UeO 

4 Atl~efll¢ temporal 
5 Aua¢nl¢ iio recuperable 

6 Vivíenda desocupada 
7 Cambio de uso 

8 Olro: 

FECHA ULT[MA VISITA 

I I l i  I II 1 
DIA MI¿S ANO 

III. CONDICIONES HABITACIONALES DEL HOGAR 

I, Cuól es la principal plenle (le abastecimiento del agua que 
utilizan los miembros de este bogar para lavarse las manos 
y lavar los platos? 

RED PUBL[CA (ACUEDUCTO) ...................................... I I 

ACUEDUCTO VEREDAL O PRIVADO ......................... 12 

OTRA FUENTE, POR TUBERIA ..................................... I3 a 
PILA PUBLICA ................................................................. 21 
i [ OZO O ALJIBE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  22 

RIO, ACEQUIA, MANANTIAL ....................................... 31 

CAMION, TANQUE AGUATERO ................................... 5 I 

A G U A  LLUVIA ................................................................. 41 

OTRO: 96 

(ESPECIFIQUE) 

l .  C'aórlto tiempo se gasta ea ir aRå i~ r¢o~ger agua ~/stll~tr? 

............................................... I 1 I I MINO'lOS 

EN EL SITIO ..................................................................... 996 

1 

3. Consiguen el agua para beber de hi misma fuente? 

SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I (Pasg A s)  

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 Continúe 

I I 
4, Cnål es hi principal fuente de ahasteeimienlo del agua que 

usan  para  beber? 

RED PUBLICA (ACUEDUCTO) ...................................... I I 

ACUEDUCTO VEREDAL O PRIVADO ......................... 12 

OTRA FU ENTE, POR TUBERIA ..................................... 13 

PILA PUBLICA .......................................... 2 

POZO O ALJIBE ............................................................... 22 

RIO, ACEQUIA, MANANTIAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 1  

[ ~. Con que  clase de se rv ic io  s a n i t a r i o  cnenta el boga r?  

-ÑI~DORO CONECTADO AL ALCANTARILLADO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I I 

NODORO CONECTADO A POZO SEPTICO .............................................. 12 
.ETRINA (POZO NEGRO, HOYO) .............................................................. 21 

)TRO: 96 

(ESPECIFIQUE} 

NO TIENE SANITARIO ................................................................................. 31 

6,  C u å [  es  ¢1 c « m h u s t i b l e  que u t i l i ¢ a a  m å s  f r e c u e n t e m e n t e  p a r a  ¢ a c i u a r  ? 

GAS .................................................................................................................. 0I 

GASOLINA .................................................................................................... 02 

COC[NOI ......................................................................................................... 03 

LUZ ELECTR[CA ............................................................................................ 04 

LEÑA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  05 

CARBOH .......................................................................................................... 06 

OTRO: 96 

(ESPECIFIQUE) 

7. T iene  en sn bogar: 
SI NO 

TELEFONO ................................................................................ 2 

i LUZ ELECTRICA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

I RADIO ........................................................................................ 2 

TELEVIS[ON ............................................................................. 2 

NEVERA ................................................................................... 2 

PLANCHA .................................................................................. 2 

LICUADORA ........................................................ i .................... 2 

8. AIgón miembro de su bogar llene: 
SI NO 

BICICLETA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 

MOTOCICLETA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 

CARRO P A R T I C U L A R  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 

TRACTOR (RURAL) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 

9. De euAnlos cuartos dispone el hogar para dormir? [ [ [ 

CAM[ON, TANQUE AGUATERO ................................... 51 10. Material predominante del piso de la ~ivienda ocupada por el hogar? 

A G U A  LLUVIA ................................................................. 41 (OBSERVE Y ANOTE) 
OTRO: 96 ALFOMBRA .................... 30 MADERA PULIDA .......... 

(ESPECIFIQUE) LADRILLO ........................ 31 MADERA SIN PULIR ...... 
BALDOSA ......................... 32 TIERRA / ARENA ............ 

CEMENTO ........................ 33 OTRO: 

34 

35 
II 

96 



IV. COMPOSICION I)EL HOGAR 
I . N U M E R O  DE ORDEN DE LAS PERSONAS 

REG ISTRADAS Ol 02  03  
2, Por favor dígmne los lidia bt~s de las personas que 

habituabnente viven en este bogar, hayan dormido 
o no anoche aquí; también los de las personas qtle 
están de visila Conlencemos por el jefe del begar. 

3 Cuál es el pa,entesco (le (NOMBRE) con el 
jefe del hogar? 

Je[b del Ilogar 

4. Esta persona víve habinlalmente aquí? Si I No 2 

5. Dunnió esta persona anoebe aquí? Si I No 2 

6. Es Iloznble o mujer? . H [ M 2 

7. Cuåutos afios ¢umphdos liene (NOMBRL)'. 

PARA 12 AÑOS V MAS: 
8 .  C u á l  e s  el estado conyugal de (NOM BRE)? 

Arias cutuldidos [ 

Casada(o) 
Unida(o) 
Separada(o) 
Viuda(o) 
Soltera(o) 
No Sabe 

9. ESCRIBA EL NUMERO DE ORDEN DEL Padre [ I ] N.A. 

PADRE Y LA MADRE DE (NOMBRE), ~ Madre [ ] ] N.A. 
10. SI LA MADRE NO VIVE EN EL IIOGAR 

PREGUNTE SI ESTA VIVA. 

PERSONAS DE fi AÑOS $' SIAS 

I I. Cudl fu~ el 61Breo año de estudios 

que aprobó (NOMBRE)? 

PERSONAS DE 5 A 24 AÑOS 
12. Asiste aetHahnenle a [ii escuela, colegio o unir.? 
PERSONAS DE 15 ANOS Y MAS 
13, En qu~ ocup6 la mayor parte del detalla la 

semana pasada (NOMBRE)? 

?ARA TODAS LAS PERSONAS 
t4. Es Cd. (NOMBRE) afiliado, pensionado u 

beneficiario de: ISS .............................................. 
CAJAS ~l~ pREVISION .................. 

EPS Pri~ ada~ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

CAJAS DE COMPENSACION . . . . . . . . . . . . . .  

15 ENCIEERE EL NUMERO DE 
ORI)EN MUJER ELI~GIBLE 

i 6  Tíene (NOMBRE) alguno de los siguientes 
problemas de salud y cómo fue adquirido 
este problema? 

DIFICULTAD PAILA VER .d. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ! 

DIFICULTAD pA I lA  OIR ......................................................... 

Viv I Muerta 2 NS 
i 

N,NCUNO . I .  l,, [ ~.sct,~o 
pIIIMARIA t J 
S~CUNDAR[A 2 J 

UNIVERSITARIA 3 J 

NO S A g E  
I 

Si I NO 2 
I Trabajó 

finsc6 trabajo 
Estndió 
Oficios del bogar 
Pensimmdo(a) 
Rentista 
Incapacitado 
Otro: 
No Sabe 

i 
NO AFIL ','ENS. BENEFI('. NS 

2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 

; 2 3 4 
2 3 4 

(~LSPEClFIQU È) 

O1 

NO NAC, AC('. ENF, 

2 3 4 
.. 2 3 4 
.: 2 3 4 
. l  2 3 4 

DIFICULTAD PA~ IIAgLAR ............................................ 2 3 4 
Mtm£z ...................................................................................... 2 3 4 
pA RALISIS I AIJS[~NC]Æ M [E,M [lllON SIIPERIORES ....... 2 3 4 
pARAI,I$1S I AUSENCIA MIEM BROb, I N FERIORES ......... 2 3 4 
RETAKDO l~I EC~TA I ...................................................... 2 3 4 

T RA STO I~NO/MENTAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 3 4 

01 Cónyuge 02 
Hija(o) 
Nuera ] Yerno 
Nieta(o) 
Padres 
Snegras 
Ilemmna(o) 
Cuñada(o) 
Hijo adoptado l Criado 
Otro b,niliar 
No pariem¢ 
Emld uada domésdca 

i 

Si I No 
i 

S í  I N o  
i 

H I M i 

I I, Ad . . . . . . . . .  ,,lidas I 
I Casada(o) 
2 Unida(o) 
3 S¢pmada(o) 
4 Viuda(o) 
5 Sobma(o) 
8 i NuSnbe 

98 Padl¢ [ [ ] N.A. 98 

98 i Malhe [ ] ] N.A. 98 

8 ¡Viva I Muet$a 2 

I I ,R,M^., , .  , I 

*J,J# N o  S A n l g  
i 

Si I No 
i 

01 'I'ud>aj6 
02 Buse6 trabajo 
03 EsIudi6 
04 Oficios del hogar 
05 Pensionado(a) 
0 6  Renlista 
07 Incapacitado 
96 Otro: 
98 No Sabe 

NO AFIL. PEN$. I] ~~N ~[°tC. NS 

2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 ,I 
2 3 ,I 
2 3 d 

(ESPECIFIQI]}:) 

O2 

NS N(I NAC. ACC. ENF, 

2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 ,l 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 

03 H(ía(o) 03 
04 Nuera / Yeruo 04 
05 Nieta(o) 05 
06 Padres 06 
07 Suegros 07 
08 Ilennana(o) 08 
09 Cuñada(o) 09 
I 0 Hijo adoptado / Criado I 0 
I I Otro familiar 11 
12 No pariente 12 
13 Empleada doméSliCa 13 

i 

2 t Si 1 No 2 

2 i Si 1 No 2 

2 H 1 M 2 
i 

I I ,A .  .. . . . . .  plidos I I I, 
I Casada(o) 1 
2 Ullida(o) 2 
3 Separada(o) 3 
d Viuda(o) d 
5 Soltera(o) 5 
8 t No Sabe 8 

Padre I ] ] N.A, 98 

Madre [ ] ] N.A, 98 
i 

NS 8 iViva I Muería 2 NS 8 

i N,~~u~o a I.  I,, I 
I I . . . . .  ~ ' 1  I I 

i i .N,.,~.~,~., . . . .  i i i 
9911 NO SABE '19# 

I 

2 Si I NO 2 
t 

01 'ftabejó 0L 
02 Bu~c6 trabajo 02 
03 Estudi6 03 
04 Oficios del bogar 0d 
05 Pensionado(a) 05 
06 Eenlista 06 
07 Incapacitado 07 
96 Otro: 96 
98 No Sabe 98 

N O  A F I L  PENS» BENEF]C. NS 

2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 

{}~PECI¥1QIJ E) 

03 

~¿S NO NAS. AC('. ~NF, ~$ 

2 3 d 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 d 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 

NINGUNO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  (PASE A SIGUIENTE pERSON? (PASE A $1GUll!hq E PERSONe (PASE A SIGUIENTE PERSONb 

17 Acluahneule está (NOMBRE) recibiendo 
«%fin set vicio de .. en ielación con el (los) 
problema(s) mencionado(s)? 

MARQU £ TOldOS lOS Q 

I [fay personas como niños o bebés 
qne tal ,,ez un henlos listado? 

Salud 
Capacit, / Adiestram. 
Relmbilíta¢idu 
Recibió anteríormente 
Ninguno 
No Sabe 

Salud 
Capac[L / Adíesh ant 
Rehabilitación 
Reeibi6 amerioml¢nte 
Ninguno 

[No Sabe 

2. ] [ay personas que 11o stlu fimdbares, como 
empleados doméstieos o amigos, que viven 
0 dtlet Illen babitualm¢rlte aqui? 

Salud 
Capacit. / Adiestrain. 
Rehabilitacidn 
Recibib ailt eriormen/e 
Ninguno 
No Sabe 

'l ielle tlsled buéspedes, visitantes 
t empora]es, o alguien m{Is que haya 
dormido agui anoche? 

S I  . . . . . . . . . . . . . . . . .  I NO . . . . . . . . . . . . . . .  2 SI . . . . . . . . . . . . . . . . .  I NO ................. 2 SI . . . . . . . . . . . . . . .  1 NO . . . . . . . . . . . . . . .  2 
v I v v 

R E G [ S T R E L O  E N  L A  C O L U M N A  R E S P E C T I V A  ] ) E L  C A P F F U L O  1V 



04 

Elija(o) 
Nuera / Yerno 
Nieta(o) 
Padres 
Suegros 
Hermana(o) 
Cufiada(o) 
[Iöo adoptado / Criado 
Otro familiar 
No pariente 
Emldeada domésfiea 

05 06 07 

Si 1 No 2 Si i No 2 Sí I No 2 Si I No 2 
I I I 

Si I No 2 Si I No 2 Si I No 2 Si I No 2 
i i i 

l i  I M 2 H I M 2 I (  I M 2 H I M 2 

Años cumplidos i 
Casado(o) 
Unida(o) 
Sepal'ada/o) 
Vblda(o) 
Soltera(o) 
No Sabe 

03 
04 
05 
06 
07 
08 
09 
I0 
l i  
12 
13 

I I I 
I 

2 
3 
4 
5 
g 

Padre [ l N.A. 98 Padre t I ) N.A. 98 Padre [ ] ] NA 98 Padre I I N.A. 98 

Madre [ ] N.A. 98 N.A. 98 

Viva I Muerta 2 NS 8 Víva I Muerta 2 NS 8 Vixa I Muerta 2 NS 8 NS 8 

s,.,:.~,o 0 # o [ o I 
PRIMAR3A i I 

SECUNDARIA 2 I 

t]NiVE RS]TÀRiA 3 [ 

NO SABE 

o iOlO I 
l i  I ! 
21 I I 
31 I I 

9 9 8  

Si I No Si I Si I No 2 
'habajó 
Buscó Irabejo 
Estudió 
Oficiosddbogar 
Pensionado(al 
Rentista 
bleapacitado 
Otm: 

03 I fija(o) 
04 Nuera / Yelno 
05 Nieta(o) 
06 Padres 
07 Suegros 
08 Hermana(o) 
09 Cuñada(o) 
I O I lijo adoptado / Criado 
I I Otro familiar 
12 No pariente 
13 Empleada domdstíea 

i 

I 

I I I Añ . . . . . . .  i, bdos I I 
I Casada(o) 
2 Unida(o) 
3 Separada(o) 
4 Viuda(o) 
5 Soltera(o) 
g NO Sabe 

I 

Madle [ I ] N.A. 
I 

I 
~,Nou,o 0 1 0 1  fi i 

998 /~o SAUE 998 
I 

No 
01 I Trabajó 
02 Buscd h abajo 
03 Estudió 
04 Oficios del bogar 
05 Pensionado(al 
06 Rentista 
07 Incapacitado 
96 Otro: 

No Sabe 
I 

~. NO AFnl. P£N$. B£N£telC. NS 

I 2 3 4 
I 2 3 4 
I .2  3 4 
I 2 3 4 
I 2 3 4 
I 2 3 4 
I 2 3 4 

05 

NO NAC. ACC. ENt e . NS 

2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 '  
2 
2 

No Sabe 98 

03 [lija(o) 03 
04 Nuela / Venlo 04 
05 N/cia(o) 05 
06 Padles (16 
07 Suegros 07 
08 Hermana(o) 08 
09 Cuñada(o) 09 
10 [lijo adoptado / Criado l0 
I I Otro familiar I I 
12 No pariente 12 
13 i Empl¢adadomêstíea 13 

I 

I r Añoseumplído I n 
I Casada(o) 
2 Unida(o) 
3 Separada(o) 
4 Viuda(o) 
5 Sobera(o) 
8 No Sabe 

I 

98 Madre [ [ ] N.A 
I 

I 
N,~oo~o o i o i o i 

I ~':«"~°~R',' Z I I I 
I .~,v,:.~,.~.,~ 3 I I I 

NI) StíRE 998 
I 

Si I No 
01 i Trabajo 
02 Buscó Irabajo 
03 fishMib 
04 Oficios del hogar 
05 Pensionado(a) 
06 Re.tista 
07 Incallacítado 
96 Of to: 
98 No Sabe 

] NO AtelL p[£NS. IIENEFIC. NS 

2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 .8 

(ESP EC[te[~U E) 
I 

06 

NO NAC. ACC. £ ~ F ,  NS 

I 2 3 4 
I 2 3 4 
I 2 3 4 
I 2 3 4 
t 2 3 4 
1 2 3 4 
1 2 3 4 
I 2 3 4 
I 2 3 4 

! i 2 3 4 

NO AtelL PENS. BENEFIC. NS 

2 3 4 
2 3 4 
g 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 

tESPECIFIQUE) 

Ifija(o) 
Nuera / Yenlo 
Nieta(o) 
Padres 
Sueg~s 
Ilemlana(o) 
Cuñada(o) 
Hüo adoptado / Críado 
Otro famíliar 
No pariente 

i Empleada doro~salta 

I 

[ Años cumplidos [ 
I Ca~da(o) 
2 Unida(o) 
3 Separada(o) 
4 Viuda(o) 
5 Soltera(o) 
8 No Sabe 

I 

98 I Madre [ [ 

Vi~a 1 Muería 2 
I 

~MNGI/NO 

PRIMARIA 

SECUNDARIA 

IINIVERSITA R[A 

N@ S A B £  
I 

I 
01 Trabajd 
02 Buscó trabajo 
03 Estudió 
04 Oficios del bogar 
05 Pensionado(al 
06 Rentista 
07 Incapacitado 
96 giro: 
98 No Sabe 

i 
~o Al-ii. [*£NS. [[gN£te 

2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 

(~~SPECiFiQ[JE) 
I 

07 

NO NA('. A('C. 

2 3 
2 3 
2 3 
2 3 
2 3 
2 3 
2 3 
2 3 
2 3 
2 3 

04 

NO NAC. ACC. £NF. NS 

2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 

98 

BEN£telC. NS 

01 
02 
03 
04 
05 
06 
07 
96 

ENte. NS 

4 
4 
4 
4 
4 
4 
4 
4 
4 
4 

tPASE A SIG t) t ENTE pERSONA tpAsE A S[C IJt £NTE pERSON~ I 0 tPASE A S [C t][[:NTE pEI~AON~ tPASE A SIGUIENTE pElONA 
I r i i Salud A Salnd Salud Salud A 

Callacit, / Adiesttmn, B Capacit. / Adiestram Capacit / Adiesu anl Capacit / Adiestram, B 
Rehabilitación C Rebabilitación Rehabdbaeión Rebabifitacidn C 

I Recibi6 anterionuenle X Recib[b anleriom]ent¢ Recibió anteriorntenle Recibió anteríonnente X 
i Ninguno Y Ninguno Nblguno Ninguno Y 
: NO Sabe Z No Sabe No Sabe No Sabe Z 

I Ilay personas como niños o bebés 2, Hay personas que no son flmlilblres, como 3 Tiene listed huóspedes, visitantes 
que IaI vez no beinos listado? empleados domóslicos o andgos, que viven teiuporales, o alguien nlås que [laya 

o duennen babiluabnent¢ aquí? donnJdo aquí anocbe? 

SI ................. I NO .................. 2 SI .............. I NO ............. 2 SI ................... I NO ............. 2 
V V V 

« I ~  ! 4 • REGISTRELO EN LA COLUMNA RESI ECTI ~, A DEL CAl ITULO IV 



COMPOSICION DEl. I l eGAR 
I .  N U M E R O  D E  O R D E N  D E  L A S  P E R S O N A S  

R E G I S T R A D A S  0 8  
2. Por favor  digame los nombres de las personas que 

babi tuahn¢nte  v íven  en este Llegar. hayan  dormido 
o no anoche aquí;  también los de las personas que  
están de visba.  Comencemos po~ el jefe del hogar. 

3, Cuál  es el pa,  eutesco de (NOMBRE)  con el 
jefe del hogar? 

4, Esta pel soua v ive  habi tuahnente  aqtd? 

5, DtllllliÓ esta persona anoche aquP! 

6. Es hotubte o mujer? 

7. Cuåntos  años cumplidos fiene ( N O M B R E ) ?  

P A R A  12 A Ñ O S  Y M A S :  
8. Cuál  es el eslado conyugal  de (NOMBRE)?  

9. E S C R I B A  EL N U M E R O  D E  O R D E N  DEL 

P A D R E  Y LA M A D R E  DE ( N O M B R E )  

10. SI EA M A D R E  N O  V I V E  EN EL H O G A R  
p R E G U N T E  SI E S T A  V I V A .  

, P E R S O N A S  D E  S A Ñ O S  Y M A S  

ii I Cuál  fu~ el á l tbno año de estudíos 

que aptob6 (NOMBRE)?  

I P E R S O N A S  D E  5 A 2 4  A Ñ O S  
12. Asiste actuabnente a In escuela, colegio o Uld v,? 

P E R S O N A S  DE 15 A Ñ O S  Y M A S  
L3, En  qu6 ocupó la mayor pa, le  del tiempo la 

semana  pasada  ( N O M B R E ) ?  

[ 'ARA T O D A S  I , A S  P E R S O N A S  
t 14, Es L id  ( N O M B R E )  afiliado, pensionado o 

09 10 

Ilija(o) 03 Ilija(o) 
Nuera / YelmO 04 Nu¢la / Yel]lO 
Nieta(o) 05 Nieta(o) 
Padres 06 Padres 
Suegros 07 SueglOS 
Hennana(o)  08 Henaann(o)  
Cuñada(o) 09 Cuñada(o) 
Hijo adoplado / Criado I0 II]ju adoptado / C r i a d o  
Otro fatn{liar 11 Ot,o famflím 

i No pariente 12 No paliente 
Empleada domésdea 13 Empleada doméstiea 

i i 

Si I No 2 Si I No 2 
, i 

Si 1 No 2 , Si I No 2 

{ H L h i  2 , t i  I M 2 

A f i  . . . . . . .  ptidos l l l, Ah . . . . . . .  plidos l l 
Casada(o) I Casada(o) 
Unida(o) 2 Unida(o) 
SepaJada(o) 3 Separada(o) 
Viuda(o) 4 Viuda(o) 
So fiera(o) 5 Sollera(o) 
No Sabe 8 No Sabe , 

{ 

V b a  I Muerta 2 8 Viva  I 
, i 

ntnCuno o I o I o I mnc.u~:o 

SECU~»AR,A 2 I I I S~C,,m,A.,A 
U~,VE.S,T*..A 3 I I I UN,W~mA..~  
NO SABE 99g NOSAB£ 

Si I No 2 

T]abaj6  01 ' T:abai6 
Bus¢6 u abajo 02 Buscó tiabajo 
Esíaldió 03 Estudíó 
Oficios del bogar  04 Oficios del bogar  
Pe»síonado(a) 05 Pensionado(a) 
Reutisla 06 R¢nlisla 
hlcapaeitado 07 Incapacitado 
Orno: 96 Otro: 
No Sabe 98 No Sabe 

I lío AFIL PENS, BEN}»'[C. NS I NO AF3t. PENS, BENEFIC. 

03 
04 
05 
06 
07 
08 
09 
10 
I I  
12 
13 

I 

2 
3 
4 

5 
g 

03 I lija(o) 
04 Nuera / Yerno 
05 Nieta(o) 
06 Padres 
07 Suegros 
08 Hezxnana(o) 
09 Cuñada(o)  
10 Ili jo adoptado / Críado 
I t Otro famíliar 
12 No pariente 
13 Empleada domésfiea 

, 

Sí I No 2 
i 

S i  I No 2 
i 

H l M 2 
t 

l i  A g  . . . . .  p]idos 1 I 

1 Casada(o) 
2 Linida(o) 
3 Separada(o) 
4 Viuda(o) 
5 Soltera(o) 
8 No Sabe 

Padre { 

V i v a  
i 

I NINGUNO 0 I 0 ] 0 
[ PRIMARIA 
[ SECIINIIAR]A 

[ IIN]VgI~ITAR]A 

N O  S A B E  

Si I NO 2 
I 

01 Traba.j6 0 
02 Busc6 nabajo  
03 Estudió 
04 Oficíos del hogar  
05 Pel~sionado(a) 
06 Rentísta 
07 Incapacilado 
96 Orlo: 
98 No Sabe 

i 
NS NO AF]L PENS. B~NEFiC. NS 

2 4 
2 4 
2 4 
2 4 
2 4 
2 4 
2 4 

(ESPEC] F]QUE) 

10 

NS NO NAC, ACC. ENF, N$ 

2 3 4 

Padre [ I ] N,A, 98 Padle [ ] N,A,  98 [ ] N,A,  98 

Mad,e  [ I ] N.A.  98 Mad, e [ { ] N.A,  98 MadRe [ I ] N ,A.  98 

NS Muerta 2 NS 8 1 Muerta 2 NS 8 

0 lO lO 

'l { 
21 l 
Jl l 

99g 

Si I No 2 

I 2 3 4 

I 2 3 4 

IESPEC[FIQU}:) 

O9 

N@ NAC, ACC. ENF, 

beaeficialio de: Iss ............................................................. 2 3 4 1 2 3 
CA.lAS DE PREVISION .......................... 2 3 4 [ 2 3 
EPS Públieus ............................................ 2 3 4 I 2 3 
EPS prl~ada~ ........................................... 2 3 4 [ 2 3 
M ElgqC[NA PREPAGADA ..................... 2 3 4 I 2 3 
CAJAS [lE coalPENSACION .............. 2 3 4 
OTRA ....................................................... 2 3 4 

(I¿SPEC[FIQU E) 

' $5, E N C I E R R E  EL N U M E R O  DE 
O R D E N  b l U J E R  E L E G I B L E  0 8  

16. Tiene  ( N O M B R E )  alguno de los siguientes 
problemas de salud y cÓmo file adquirido NO nAc. AtE.  £NK NS 

este problema? 

DIF]CUL'I AD pARA VER ................................................... i Œ d ,I 2 3 

II I 
211 
311 

998 

CEGUERA TOTAL ................................................................. [ 2 3 ¿í 
DIFICULTAD PARA OIR ............................................. I 2 3 4 
SORDERA TOTAL ...................................................... ] 2 3 4 
Dl FICU LTAD pARA HABLAR ........................................... ] 2 3 
MUDEZ .................................................................................... I 2 3 4 
pARALIS[S I AUSENCIA M IEM BROS SIJpERIORES ....... ] 2 3 ,~ 
PARALIS[S I AIJSENC[A ~4 [EM BROS INFERIORES ....... ] 2 3 4 
RETARDO MENTAL ................................................... ] ~ 3 4 
TRASTORNO MENTAl .......................................................... ] 2 3 4 

2 3 4 
2 3 4 
2 3 ,I 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 

2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 
2 3 4 

01 
02 
03 
04 
05 
06 
07 
96 
98 

I. Hay  peIsoIlas como niños o bebés 2 Hay pelSOllas que no sull  fillniiiales, eOliiO 3 Pie/le usted budflpedes, visitanles 
qtle tal vez  IIO hemos listado? eul picados domést{cos o allligos, que viven tenlporaIes, o alguieu más que baya  

o duer~neu babitua]mente aqtd? dormido aquí anoche? 
i SI ................. I N O  ............... 2 SI ................. I N O  ................. 2 SI ............... I N O  ............... 2 

i V i V V 

REGISTRELO EN LA COLUMNA RESPECTIVA DEL CAPITUI,O IV 

NINGUNO ........................................................................... 0 (PASE A SIGUI£NTg PERSON? (PASE A SIGUIENTE PERSONA (PASE A $IGUII~NTE PEleONA 

' l T .  Ac tua l ineu tees t á (NOMBRE) ,ec ib i endo  ' Salud A ' Salud Salud 
algdn servicio de ... en rela¢i611 can  el (los) Capacit.  / Adiestram. B Capaeít. / Adiestram. Capaeit. / Adiestcam. 
problema(s) mencionado(s)? Rehabílbaei6n C Rebabilita¢i6n Rebabditaci6n 

R¢cibiô anteriormente X Recibí~ anteriormente ,, Recibió anteriormente 
MARQIJE TODOS I.OS QUE M ENCIONE Ninguno Y N illgllIIO I Ningllno 

No Sabe Z No Sabe I No Sabe 
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COLOMBIA 
PROFAMILIA 
ASOCIAClON PROBIENESTAR DE LA FAMILIA COLOMBIANA 

E N C U E S T A  N A C I O N A L  DE D E M O G R A F I A  Y SALUD 
1995 

CUESTIONARIO INDIVIDUAL 

IDENTIFICACION 

1. SEGMENTO No. 

2. VIVIENDA No. 

3. HOGAR No. 

4. DEPARTAMENTO: 

5. MUNICIPIO 

6. AREA: URBANA I RURAL 2 

7. AREA DE MUESTREO 

DIRECCION DE LA VIVIENDA 

No. DE ORDEN DE LA MUJER EN EL CUESTIONARIO DE HOGARES 

I L I 

I I 

I I 

FTS 

DETALLE DE LAS VISITAS ' 

la. 2a. 3a. I VISITA FINAL 

FECHA 

'ENTREVISTADORA 

RESULTADO* 

INICIACION 

HORA TERMINACION 

FECHA F]--IF--T--] F--TI 
DIA MES AÑO 

COD IGO ENTREV ISTADORA 

RESULTADO* I I 
NDMERO DE WSITAS I I 

* CODIGOS DE RESULTADO: 

1 COMPLETA 2 RECHAZO 

5 AUSENTE NO RECUPERABLE 

3 AUSENTE MOMENTANEO 4 AUSENTE TEMPORAL 

6 INCOMPLETA 7 OTRO: 
(E~YECLF[~UL) 

CODIGO 

FECHA 

SUPERVISORA CRITICA DE CAMPO CRITICA DE OFICINA GRABADO POR 

ImUMBRE) ~I~I(JMBI{L ) 

FF1 
~NUMBRL) ~NOMURL) 



SECCION I .  ANTECEDENTES DE LA ENTREVISTADA 

PREGUNTAS Y FI LTROS I CATEGORIAS Y CODIGOS I PASE A 

102 

ANOTE LA HORA DE INICIACION 
I HORA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~ - - ~  

MINUTOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~ ~ ]  

Primero me gustarTa hacerle algunas preguntas acerca de Od. 
y de su hogar. Antes de que Ud. cumpliera [os 12 años dónde 
v i v i 6  la mayor parte de[ tiempo: en el  campo en un pueb o 
o en una c udad? 

CIUDAD . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

PUEBLO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

CAMPO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  B 

• r ~ J  103 Por cuánto tiempo ha estado Ud. v iv iendo continuamente en AÑOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  • 
(NOMBRE DEL ACTUAL LUGAR DE RESIDENCIA)? 

SIEMPRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  95 - - - -»105  

104 Antes de que Ud. se v i n i e ra  a v i v i r  aquT, v i v l a  en una ciudad, CIUDAD . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
en un pueb|o, o en el  campo? 

PUEBLO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

CAMPO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

105 En qué mes y año nació Ud.? 
r ~  

MES . . . . . . . . . . . . . . .  ° . ° o . , , . , . . .  l i ~  

NO SABE EL MES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

. . . . .  ~ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~ - - ~  AÑO 

NO SABE EL AÑO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

106 Cuántos años cumplidos t iene? 
EDAD EN AÑOS CUMPLIDOS . . . . . . . .  l J J  

COMPARE Y CORRIJA 105 Y/O 106 SI SON INCONSISTENTES I I I 

107 Alguna vez as i s t i ó  a la escuela, co{egio o universidad? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I J 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 - - - -»114i  

108 Cuål fu~ e[ ~[timo año de estudios que aprobó? NINGUNO . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  0 O O 

PRIMARIA . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

SECUNDARIA . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

UNIVERSIDAD . . . . . . . . . . . . . . .  3 

111 Actualmente está asist iendo a La escue{a, cotegio o universidad? SI . . .1  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  i »113 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

112 Cuál fue la p r i n c i p a l  razón por la que dejó de estudiar? QUEDO EMBARAZADA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  01 
SE CASO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  02 
PAR~ CUIDAR DE LQS 
NINOS MAS PEQUENOS . . . . . . . . . . . . . . . .  03 

LA FAMILIA NECESITABA AYUDA 
EN LA FINCA 0 EN LOS NEGOCIOS . . . . .  04 

NO POD[AN PAGAR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  05 
NECESITABA GANAR DINERO . . . . . . . . . . .  06 
SE GRADUO/TENIA 
SUFICIENTE ESTUDIO . . . . . . . . . . . . . . . .  07 

NO PASO EXAMENES 
DE ENTRADA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  08 
NO QUISO ESTUDIAR . . . . . . . . . . . . . . . . . .  09 
ESCUELA MUY LEJOS . . . . . . . . . . . . . . . . . .  10 
OTRA: 96 

SABE ¡LSPbCIP|qUL) . . .  NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 



PREG. PREGUNIAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS 

1131 
114 I 

VERIF{QUE 108: 

PRIMARIA set0,,,0 ,̂,,̂  I-I l 
0 UNIVERSITARIA 

Puede usted leer y entender una carca o per iddico f~cihnente, 
con d i f i c u l t a d ,  o le resu l ta  imposible? I rAC,LMEO,E ......................... ~~ 

CON DIFICULTAD . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

IMPOSIBLE 3 »116 

I I I 
115 l Lee Ud. ull peri6dico 0 rev is ta  por [o iilellOS Ull¿l VgZ El |a soil!aila? | S~ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I I 

I I I NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

116 1 Genera [mente usted escucha radio todos los dTas? Isi rio . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  211 



PREG. I SECCION 2. REPRODUCC ION ¡ PASE A PREG. 

201 Ahora, me gustarTa preguntar[e acerca de todos [os nacimientos SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 1  
que Ud. ha tenido durante su vida. Ha tenido alguna h i ja  o ÷ hi jo  nacido vivo? NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 »206 

202 Tiene a[guna h l ]a  o h i jo  que este viviendo con Ud.? SI . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2-- --»204 

203 Cu~ntas hi jas y cuãntos hijos viven con Ud.? HIJAS EN CASA . . . . . . . . . . . . . . . . .  

SI NINGUNO ANOTE "00" 
HIJOS EN CASA . . . . . . . . . . . . . . . . .  " l  l i  

204 Tiene Ud. a lguna h i j a  o h i j o  que no est~ v iv iendo SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  11 
con Ud.? NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2~---»206 

205 Cuåntas hi jas o hijos vivos no estån viviendo con Ud? HIJAS FUERA . . . . . . . . . . . .  ' . . . . . . .  ~ T ~  

Sl NINGUNO ANOTE "00" 
HIJOS FUERA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I I I  

206 Alguna vez d18 a luz a una niña o a un niño que naci6 SI . . . . . . . . . . .  ; . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 l 
vivo pero que fa[Ieci6 después? SI NO, INDAGUE: Tuvo l 

. . . . . . . . . . . . . . . .  • . , * , * , * * *  . . . . .  - - »  usted a[guna (otra) niña o niño gue [[or6 o mostr6 a[g6n NO... 2 208 
signo de vida pero que sõ[o vivio pocas horas o dias? I 

207 Cuãntas hi jas han muerto? HIJAS MUERTAS . . . . . . . . . . . . . . . . .  

HIJOS MUERTOS . . . . . . . . . . . .  . . . . .  
I I I 

Cuãntos hijos han muerto? 

SI NINGUNO ANOTE "00" 

-'-1 
UNO 0 MAS ] 
NACIDOS VIVOS T I I I l l  

208 SUME LAS RESPUESTAS DE 203, 205 Y 207 Y ANOTE EL TOTAL 

%I NINGUNO ANOTF "00" 

209 VERIFIQUE 208: 

Quisiera asegurarme que tengo la informacl6n correcta: 
Ud. ha tenido en TOTAL [ |___] hijos nacidos vivos 
durante toda su vlda. Es-~õrrecto? 

I SI ~ NO R INDAGUE Y 

210 VERIFIQUE 208: 

NINGUN 
-r NACIDO VIVO 

» CORRIJA 201-208 
SI ES NECESARIO 

TOTAl 

i »227 



211 Ahora me quustarfa conversar con Ud. acerca de todos sus hi'os.l est~n vivos o no. empezando con et primero que tuvo. 
SONDEE PARA DETERMINAR SI LA SEÑORA HA TENIDO MELLIZOS Y TRILLIZOS. CIRCULE 213 PARA FUTURA REFERENCIA. 
ANOTE LOS NOMBRES DE TODOS LOS HIJOS EN 212. ANOTE LOS MELLIZOS Y TRILLIZOS EN LINEAS SEPARADAS. 

212 
C6~o se | lam6 
el primer 
(siguiente) 
hijo que 
tuvo? MULTIPLE 

I 

BE I 
SIMPLE.. 1 

MULT . . . .  2 

(NOMBRE) 

oz I 
SIMPLE.. I 

213 1214 215 
A ~  TE lES En ~u6 mes 
NACI-  (NOMBRE) y ano 
MIENTO hombre o naci6 
SIMPLE 0 mujer? (NOMBRE)? 

H.. .  1 MES.. 

M . I .  2 AÑO.. 

H.. .  1 MES.. 

216 217 218 
EstB SI ESTA SI ESTA 
(NOM- VIVO: VIVO: 
BRE) 

a~n Cuåntos Estñ 
vivo? años  (NOMBRE) 

cumpIi- viviendo 
dos con Ud.? 
t iene? 

SI. . .  1 EDAD EN SI . . . .  I-- 
ANOS 

. o  B!i F ~  No . . . .  ~ 

219 IROXIMO) 

SI . . .  I EDAD EN SI . . . .  1 -  
ANOS 

NO B l ~ NO . . . .  ~ 

• [PASE A w-- 
219 220) 

(NOMBRE) 

OB I 

[NOMBRE) 

M~LT . . . .  2 M... 2 A~O.. 

(NOMBRE) 

OB I 

[NOMBRE) 

(NOMBRE) 

07 I 

(NOMBRE)' 

SIMPLE.. I] H.. .  1 MES.. 

MULT . . . .  2 M... 2 AÑO.. F - ~  

SIMPLE.. I H. . .  I MES.. 

MULT . . . .  2 M... 2 AÑO.. 

SIMPLE.. I H . . .  1 MES.. 

MULT,... 2 M... 2 ANO.. 

SIMPLE.. 1 H. . .  I MES.. 

MULT . . . .  2 M... 2 :AÑO.. ] [ "~ 

SIMPLE.. 1 H . . .  1 

HULT . . . .  2 M... 2 

HES.. [ - - ~ -  

AÑO.. F-~ 

SI . . .  I 

No... z 1 

219 

SI. . .  l 

No... 2] 

21g 

SI . . .  I 

NO... Z] 

219 

SI. . .  1 

NO... Z] 

219 

SI . . .  1 

No... 2] 
v 

219 

EDAD EN 
ANOS 

EDAD EN 
ANOS 

F-~ 

E~AD EN 
ANOS [-~ 

EDAD EN 
ANOS 

F-~ 

EOAD EN 
ANOS 

219 
S~ ESTA ~U£RTO: 

U~ edad 
~NOMBRE) tenía cuando 
murió? 

SI " I  AÑO l' 
INDAGUE: 
Cuåntos meses 
tenía (NOMBRE)? 

ANOTE DIAS SI 
MENOS DE 1 MES, 
MESES ~I MENOS 
DE 2 ANOS, 0 ANOS. 

220 
AL A~ODEL 
NACIMIENTO 
DE [NOMBRE) 
QUITELE EL 
ANO DEL 
NACIMIENTO 
PREVIO. 

ES LA OIFE- 
RgNCIA DE 4 
ANOS 0 MAS? 

221 
Hubo 
a [9~n 
otro 
nac~- 
miento 
entre 
[NOMBRE 
DEL 
NACE- 
MIENTO 
ANTE- 
RIOR) 

(NOMBRE)? 

SI . . . .  1- 

NO . . . .  2-- 

PASE A «-  

SI . . . .  1- 

NO . . . .  2-- 

PASE A «-- 
220) 

SI . . . .  E- 

NO . . . .  2-- 

(PASE A ~- 
220) 

SI . . . .  1-  

NO . . . .  2 -  

[PASE A «- 
2ZO) 

SI . . . .  1- 

NO . . . .  2- 

(PASE A «- 
220) 

DIAS . . . .  I 

MESES... B 

AÑO . . . . .  3 

OIAS . . . .  E l I I 

MESES... 2 

AÑO . . . . .  ~ 

DIAS . . . .  1 

MESES... 2 

AÑO . . . . .  3 

DIAS . . . .  I 

MESES... 2 

AÑO . . . . .  3 

DIAS . . . .  I 

MESES... 2 

AÑO . . . . .  3 

DIAS . . . .  1 

MESES... 2 

AÑO . . . . .  3 

DIAS . . . .  I 

MESES... 2 

AÑO . . . . .  3 

] 
F l l  

F~ 

F-~ 

TF1 

SI . . . . . . . . .  1 SI . . . . .  I 

NO . . . . . . . .  - 2 1  NO . . . . .  2 

SI . . . . . . . . .  1 SI . . . . .  I 

NO . . . . . . . . .  2 NO . . . . .  2 

(PROXIMO ~ ~ ]  
NACIMIENTO) 

SI . . . . . . . . .  1 SI . . . . .  I 

NO . . . . . . . . .  . 2 ]  NO . . . . .  2 

« 
SI . . . . . . . . .  I SI . . . . .  1 

NO . . . . . . . . .  2 ]  NO . . . . .  2 

(PROXIMO « 
NACIMIENTO) 

SI . . . . . . . . .  1 SI . . . . .  I 

NO . . . . . .  ' . . .  2 NO . . . . .  2 

I 

SI . . . . . . . . .  I SI . . . . .  i i 
I 

NO . . . . . . . . .  2 i NO . . . . .  2 

(PROXIMO ~ - ~ ]  
NACIMIENTO) 



212 
Cõmo se LLamB 
eL primer 
(siguiente) 
h i j o  que 
tuvo? 

213 214 215 216 217 218 
ANOTE Es En 9u~ mes Estå SI ESTA SI ESTA 
NACI- (NOMBRE) y ano (NOM- VIVO: VIVO: 
MIENTO hombre o naci6 BRE) 
SIMPLE O mujer? (NOMBRE)? a~n Cu~ntos • Estã 
MULTIPLE vivo? años (NOMBRE) 

cumpli- viviendo 
dos con Ud.? 
t i ene?  

219 220 221 
SI ESTA MUERTO: AL AÑO DEL Hubo 

NACIMIENTO algQn 
~u~ edad tenía DE (NOMBRE) otro 
NOMBRE) cuando QUITELE EL nacl- 

muri6? ANO DEL miento  
NACIMIENTO entre 

SI " I  AÑO". PREVIO. (NOMBRE 
INDAGUE: DEL 
Cuãntos meses ' NACI- 
tenIa (NOMBRE)? ES LA DIFE- MIENTO 

R[NCIA DE 4 ANTE- 
ANOTE DIAS SI ANOS 0 MAS? RIOR) 
MENOS DE I MES, ~ Y ~ 

MESES : I  MENOS (NOMBRE)? 
DE 2 ANOS, 0 ANOS. 

o8 I 

(NOMBRE) 

W SIMPLE.. 1 H... 1 MES.. ~ S l . . .  I EDAD EN SI . . . .  I -  DIAS . . . .  1 
ANOS 

MULT .... 2 , . . .2 ~~0.. V ~  ,0... 21 VF7 ,0 .... 2- MESES...2 W 
l • (PASEA-- W 219 220) AÑO . . . . .  3 

og I 

(NOMBRE) 

SIMPLE.. I H... I .ES.. I - - I - - l i  Sl. . .  I ANOSE~AD EN SI . . . .  I -  UIAS . . . . .  I F--I--  

,ULT .... 2 , . . .2 A~o.. Y F 7  NO... 21 V ~  NO .... 2- MESES...2 W 
; • (PASE A ~- 

219 220) AÑO . . . . .  3 

zo I 

(NOMBRE) 

SI . . . . . . . . .  I SI . . . . .  1 

NO . . . . . . . .  - 2 ]  NO . . . . .  2 

11 I 

(NOMBRE) 

SI . . . . . . . . .  1 SI . . . . .  1 

NO . . . . .  2 NO . . . . . . . . .  2 

SIMPLE.. I H. . .  I MES.. ~ S l . . .  I EOADEN SI . . . .  I -  DIAS . . . .  I ~ SI . . . . . . . . .  I SI . . . . .  i 
ANOS i 

MULT .... 2 "... 2 ~0.. V I 7  NO'" 21, ~ (PAsEHO .... A--2-II MESES... 2 VF7  NO(PROXIMO,SI2 NO ..... 2 
219' 220) ANO... 3 V ~ ~  NACIMIENTO) ! 

SIMPLE.. 1 H... 1 MES.. ~ - ~  SI . . .  1 EOAD EN SI . . . .  1- DIAS . . . .  1 
ANOS 

,ULT .... 2 ,... 2 A~O.. V ~  ,o... 21 Fl--] ,0 .... 2- MESES...2 F--R 
• (PASE A «- 

219 220) AÑO . . . . .  3 

222 

223 

224 

225 

DEL AÑO DE LA ENTREVIBT6 SUBSTRAIGA EL AÑO DEL ULTIMO NACIMIENTO. 
LA DIFERENCIA ES DE 4 ANOS 0 MAS? 

SI . . . . . . . . .  1 SI . . . . .  1 

NO . . . . . . . .  -21  NO . . . . .  2 

~f 
I 

SI . . . . . . . . .  1 1 ~  
NO . . . . . . . . .  2 ~224 

Ha tenido Ud. algún nacido vivo desde el nacimiento de (NOMBRE DEL ULTIMO NACIMIENTO)? SI ......... 1 

NO ......... 2 

COMPARE 208 CON EL NUMERO DE NACIMIENTOS EN LA HISTORIA DE ARRIBA Y MARQUE: 

HUMEROS • ~ NUMEROS ~ 
IGUALES DIFERENTES » (PRUEBE Y RECONCILIE) 

VERIFIQUE: PARA CADA NACIMIENTO: SE ANOTO EL AÑO, DEL NACIMIENTO (P215) 

PARA CADA HIJO VIVO; SE ANOTO LA EDAD ACTUAL (P217) 

PARA CADA HIJO MUERTO: SE ANOTO LA EDAD A LA MUERTE (219) 

PARA EDADES A LA MUERTE 12 MESES 0 1 AÑO: SE PROBO PARA DETERMINAR EDAD EXACTA DE MESES 

VERIFIQUE 215 Y ANOTE EL NUMERO DE NACIMIENTOS DESDE ENERO DE 1990 F-7 
L~ SI NINGUNO, ANOTE "O N Y PASE A 227 

226 | POR CADA NACIMIENTO DESDE ENERO DE 1990 ANOTE "N" EN EL MES DE NACIMIENTO EN LA.,C~LUMNA I DEL CALENDARIO Y "E" 



PREG. I PREGUNTAS Y FILTROS 

227 I Está Ud. embarazada actualmente? 

CATEGORIAS Y CODIGOS I PASE A 
PREG. 

SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  i~~___ .o . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  i i i i i i i  ~2Bo 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

228 I Cuántos meses de embarazo tiene? MESES ........................ ~ I 
ESCRIBA "E" EN LA COLUMNA I DEL CALENDARIO EN EL MES DE LA 
ENTREVISTA Y EN CADA UNO DE LOS MESES PRECEDENTES EN QUE HA 
ESTADO EMBARAZADA 

228A i Está Ud. asistiendo a algún programa de centro[ dei embarazo? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I l 

l ! 
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 »229 

A cuãl? 
2288 I I C B F - F A M I  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  t I 

I OTRO; I~~~kcl~lquk) 6 

I I 
229 l Cuando Ud° qued6 embarazada, Ud. querIa quedar embarazada EN ESE MOMENTO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I i 

I 
en ese momento quería esperar hasta más ade[ante, o no 

l querIa tener más h Jos? MAS TARDE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO QUERIA MAS HIJOS . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

230 I Ha tenido Ud. alguna vez un embarazo que terminara en perdida, SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I I 
I aborto o nacido muerto? l 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 »236 

231 Cuándo termin4 el Gltlmo de estos embarazos? 

232 

233 

VERIFIQUE 231: 

ULTIMO EMBARAZO TERMINO ~ ULTIMO EMBARAZO TERMINO 
DESDE ENERO DE 1990 L ~  ANTES DE ENERO DE 1990 m I 

Cuántos meses de embarazo tenla Ud. cuando termlnõ el OLtlmo 
embarazo? 

ESCRIBA "T" EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARIO EN EL MES QUE TERMINO 
EL EMBARAZO, Y "E" EN CADA MES ANTERIOR DE EMBARAZO 

MES ........................... F--l--li 
AÑO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

,~ESE8 ......................... FF--~I 

234 
235 

Ha tenido Ud. otros embarazos que no terminaran en 
un nacido vivo? 

SI , , , . , . ,  . . . .  oo , , , , , , . , ~ . o ° ,  . . . .  , , , °  E 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

PREGUNTE LA FECHA Y LA DURACION DEL EMBARAZO PARA CADA EMBARAZO POSTERI DE 1990. PONGA "T » EN LA 

236 CuEndo tuvo su D|tlma regla o menstruación? 

(FECHA, SI LA DA) 

HACE: DIAl . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 

SEMANAS . . . . . . . . . . . . . . .  2 

MESES . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

AÑOS. . . :  . . . . . . . . . . . . . .  A 

HISTERECTOMIZADA . . . . . . . . . . . . . . . . . .  993 

ESTA EN LA MENOPAUSIA . . . . . . . . . . . . .  994 

ANTES DEL ULTIMO NACIMIENTO . . . . . . .  995 

NUNCA HA MENSTRUADO . . . . . . . . . . . . . . .  994 

238 En qu6 momento de su clc[o menstrual hay 
mayor riesgo de quedar embarazada? 

DURANTE SU PERIODO . . . . . . . . . . . . . . . . .  01 

IR~EDIATAMENTE DESPUES 
DE TERMINADO EL PERIOO0 . . . . . . . . . . .  02 

EN LA MITAD DEL CICLO . . . . . . . . . . . . . .  03 

JUSTO ANTES DE QUE 
COMIENCE EL PERIODO . . . . . . . . . . . . . . .  04 

EN CUALQUIER MOMENTO . . . . . . . . . . .  ; . . .  05 

OTRO: . 96 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 



SECCIOM 3. ANTICONCEPCION 

Ahora quisiera preguntarle acerca de un tema diferente. Hay varios melados que una pareja puede usar para 
demorar o evi tar un embarazo. 

ENCIERRE EL CODIGO I EN 301 PARA CADA METODO MENCIONADO ESPONTANEAMENTE. 
PARA CADA METODO NO MENCIONADO ESPONTANEAMENTE LEA EL NOMBRE Y LA DESCRIPCION Y PREGUNTE 302. 
ENCIERRE EL CODIGO 2 SI EL METODO ES RECONOCIDO, EN CASO CONTRARIO ENCIERRE 3 Y COMTINUE CON EL SIGUIENTE METODO. 
LUEGO PREGUNTE 303 PARA CADA METODO MENCIONADO ESPONTANEAMENTI 0 RECONOCIDO. 

301 QuE melados conoce Ud. o de cu~ies ha oIdo hablar? 302 Conoce o ha oído 
hablar de (METODO)? 

las mujeres o los hombres pueden usar para 
evi tar  un embarazo? 

303 Ha usado alguna vez 
el ( la) (METODO)? 

Sl ESPONTANEO SI RECONOCIDO NO 

Of I PILDORA SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
i Las mujeres pueden tomar todos los dlas 1 2 3 

una pasti l la para no quedar embarazadas. NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

02 I DIU SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I i I El medico puede colocar dentro de la 1 2 3 
matriz de la mujer un aniLLo (espiral, MO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
churrusco, "T" dorada). 

i { 

03 [ INYECCION SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
I Algunas mujeres se hacen aEiJcar una 1 2 3 

inyecci6n cada mes o cada ~ meses para NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
ev l tar  quedar embarazadas. 

ii 

04 I IMPLANTES 0 NORPLANT SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
I Las mujeres pueden tener seis cåpsuLas en 

La parte al ta de su brazo co[ocadas por 1 2 3 NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
un doctor o enfermera, us cuales pueden 
prevenir el embarazo por cinco años. 

I L l l 

05 1 DIAFRAGMA, ESPUMA, JALEA SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
Las mujeres pueden colocar una esponja l 
6vulo, diafragma, Jalea o crema dentro 1 2 3 ] NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
de el las antes de la relaci6n. 

i i 

06 ] PRESERVATIVO 0 CONDON SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
I Los hombres pueden usar un preservativo 

o cond6n durante las relaciones sexuales I 2 3 NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
para evi tar  que La mujer quede embarazada. 

07 ESTERILIZACION FEMENINA Ma tenido Ud una operaciñn 
Algunas mujeres pueden someterse a una para evi tar tener mãs hijos? 
operaclõn para evi tar embarazos (ligadura, 
desconexiõn) I 2 3 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  i 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
J i » 

08 ] ESTERILIZACION MASCULINA Ha sido esteri l lzado su 
I Algunos hombres pueden someterse a una esposo o compañero? 

operaclõn para evi tar que la mujer 
quede embarazada (VASECTOMIA o I 2 3 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
desconexi6n del hombre). 

NO , , , . , ,  . . . . . . . . . . . . .  , , ,  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 
i i 

09 I ABSTINENCIA PERIODICA r Las parejas pueden evi tar relaciones SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
sexuales ciertos días del mes en tos I 2 3 
cuales La muler tiene mås probabi(idad NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
de quedar embarazada. 

i t i 

10 I RETIRO SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
t Los hombres pueden ser cuidadosos y ret irarse 1 2 3 

antes de terminar desarrollarse o eyacular NO 
por fuera de a vagina de la mujer. .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

i i 

11 [ OTROS METODOS SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I I Ha ofdo Ud. de otras formas o melados que 1 3 
N O , . , , , . , , , , , , ,  . . . .  . , , , , ,  2 

(ESPECIFIQUEJ 

(ESPECIFIQUE) 

SI ............ ....,..... 1 

NO . ...... ........., ..... 2 

304 VERIFIQUE 303: 

NI UN SOLO "SI" ~ AL MENOS UN "SI" 
(NUNCA HA USADO) L!-J (H~ USADO METODO) I I »'PASE A 308 



I I PREG. J PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS I PASE A 
I I PREG. 

305 J Ha usado alguna vez algo o ha tratado de aiguna manera I SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 - - F  
demorar o evi tar un embarazo? 

RO, , , °  . . . . . . . . . .  , , , , , , , ,  . . . . . . . . . . . .  2 

306 J ANOTE "0" EN LA COLUMNA 1 DEL CALENDARIO EN CADA MES EN BLANCO - -  j »33t. I 

307 

308 

Qué ha usado o que ha hecho? 

CORRIJA 303-304 ( Y 302 SI ES NECESARIO ) .  

Que fue [o primero que hizo o que metodo usó 
para demorar o evi tar quedar embarazada? 

PILDORA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  01 
DIU . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  02 
INYECCION . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  03 
IMPLANTES 0 NORPLANT . . . . . . . . . . . . . . .  04 
VAGINALES (CREMA, JALEA) . . . . . . . . . . .  05 
CONDON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  06 
ESTERILIZAClON FEMENINA . . . . . . . . . . . .  07 
ESTERILIZACION MASCULINA . . . . . . . . . . .  08 
ABSTINENCIA PERIODICA . . . . . . . . . . . . . .  09 
RETIRO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  10 
OTRO: 96 

~L~FL~IFt~UL) 

309 Cuántos hi jos tenIa Ud. cuando comenzõ a usar algún mEtodo 
para no quedar embarazada? NUMERO DE HIJOS . . . . . . . . . . . . . .  

312 

313 

314 

314A 

VERIFIQUE 303 

MUJER NO 
ESTERILIZADA 

MUJER F ~  
ESTERILIZADA 

VERIFIQUE 227: 

0 NO NO EMBARAZADA SABE ~ EMBARAZADA 

v ~  

Actua[mente estAn Ud. o su marido h~ciendo algo o usando aigBn 
mEtodo para postergar o evitar qued3r embarazada? 

Que mEtodo están Uds. usando? 

ENCI£RRE "07" PARA ESTERILIZACION FEMENINA 

I Sl 1 . . . . . . . . . . . .  , , , , , . , , , , , . . . , ,  . . . . . .  | 

[ 
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 - - » 3 2 5  

PILDORA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  01 m 
DIU . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  02~_~ 
INYECCION . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  03 
IMPLANTES O NORPLANT . . . . . . . . . . . . . . .  04 ~324 
VAGINALES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  05 
CONDON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  05 
ESTERILIZACION FEMENINA . . . . . . . . . . . .  07 
ESTERILIZACION MASCULINA . . . . . . . . . . .  08 1 »318 
ABSTINENCIA PERIODICA . . . . . . . . . . . . . .  09 »323 

10 »324 RETIRO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  96~~]_ - 
OTRO: 

~E~VLUI~I~UL) I 

I 
314B En e[ momento en que Ud. comenzõ a usar [a pItdora, consu[t6 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 m 

con un medico o enfermera? NO 2 N 
315 Puedo ver el paquete de plldoras que Ud. está usando ahora? HOSTRO EMPAQUE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 l 

I (ANOTE NOMBRE DE LA MARCA) MARCA" ( ( ) 
I 

NO MOSTRO EMPAQUE (TIENE) . . . . . . . . . . .  2 - - » 3 1 6  
NO MOSTRO EMPAQUE (NO TIENE) . . . . . . . .  3 »315C 

315A OBSERVE EL ORDEN EN EL QUE LAS PILDORAS HAN SIDO SACADAS PILDORA SACADA EN ORDEN . . . . . . . . . . . . .  »316A 
DEL PAQUETE Y PONGA UN CIRCULO EN EL CODIGO CORRECTO PILDORA SACADA EN DESORDEN . . . . . . . . .  

EL PAQUETE NO HA SIDO ABIERTO . . . . . . .  

315B Por que ,o ha tomado Ud. la pIidora (en orden)? NO SABE CONO HACERLO . . . . . . . . . . . . . . .  0 1 -  
RAZONES DE SALUD . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  02 
SIGUE INSTRUCCIONES: 
DEL PAQUETE/DE LA FUENTE . . . . . . . . . .  03 

PAQUETE NUEVO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  04 
MENSTRUANDO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  05 
SOLO LA TOMA CUANDO TIENE 
RELACIONES SEXUALES . . . . . . . . . . . . . . . .  06 
OLVIDO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  07 
OTRA: 96-- 

~L~YL~IF~~UE) 

--»316A 



PREG. 

315C i 

316 

PREGUNTAS ¥ FILTROS 

Por que no tiene un paquete de pi[doras en la casa? 

Sabe Ud. et nombre de las pIldoras que est8 usando? 

CATEGORIAS ¥ COD[GOS 

SE LE ACABARON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  01 
CUESTAN MUCHO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  02 
MARIDO NO ESTA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  03 
MENSTRUANDO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  04 
YA NO LAS USA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  05 
OTRA: 96 

~L3Vt~I~I~UL) 

NOMBRE DE LA MARCAi 

MO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

PASE A 
PREG. 

I 
316A En algQn momento del mes pasado, dej6 Ud. de tomar la SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I I 

pIldora a[ menos un dla? 
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 »316C 

i 
316B Por que dejõ de tomarta? MANCHADO/SANGRADO . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Dl 

316C 

316D 

316E 

316F 

OTRA MOLESTIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  02 

PERIODO NO LLEGO . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  03 

SE ACABARON LAS PILDORAS . . . . . . . . . . .  04 

OLVIDO/PERDIO PAQUETE . . . . . . . . . . . . . .  05 

RELACIONES ESPORAOICAS . . . . . . . . . . . . .  06 

OTRA: 96 

QuE hace cuando se te otvlda tomar la pl[dora? TOMA UNA PILDORA AL DIA SIGUIENTE... 01 

TOMA DOS PILDORAS AL DIA SIGUIENTE.. 02 

USA OTRO METODO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  03 

OTRO: 96 
IE~HE~L~L~UE) 

NO SE LE OLVIDA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  97 

CuSndo fue In O[tima vez que Ud. tom6 una pi[dora? 

SI MENOS DE UN MES, ANOTE LOS DIAS 

VERIFIQUE 316D: 

HACE HAS DE 
DOS OlAS 

HACE DOS 
DIAS 0 MENOS ~ 

Por que Ud. no estå tomando [a pftd)ra en estos dlas? 

Cuånto Le cuesta un ciclo (paquete) de pastillas 
anticonceptivas? 

F ~  
HACE DIAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  l i [  

HACE MAS DE UN MES . . . . . . . . . . . . . . . . . .  97 

MARIDO NO ESTA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  01 

OLVIDO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  02 

RAZONES DE SALUD . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  03 

CUESTAN MUCHO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  04 

NO NECESITA TOMARLA 
DIARIAMENTE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  05: 

i 
SE LE ACABARON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  06 ~ 

HENSTRUA~DO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  O? i 
OTRA: 96 

~317 

317 
COSTO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~ - - - ~ - ~ -  

I GRATIS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  9996 ~-,324 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  9998- 



PREG. I PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A 
PREG. 

318 " Dõnde tuvo [ugar la es te r t [ i zac i6n?  En qu~ s i t i o?  

SI LA FUENTE ES HOSPITAL, CENTRO DE SALUD 0 CLINICA, ESCRIBA 
EL NOMBRE DEL LUGAR. IDENTIFIQUE EL TIPO DE FUENTE Y ENCIERRE 
CON UN CIRCULO EL CODIGO APROPIADO. 

(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO 0 DEL LUGAR DE ATENCION) 

DIRECCION (Ca[[e, Carrera, Avenida, Barrio, Vereda) 

(CIUDAD 0 PUEBLO) (DEPARTAMENTO) 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . . . . . . . . . . .  11 
OTRoCENTROG~BIERNo:PUESTO SALUD GOBIERN~ . . . . . . .  1412 

t~~PEC[HqUE) 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGUROS SOCIALES . . . . . . . . .  15 
CAJAS DE PREVISION . . . . . . . . . . . . . . . . .  16 
OTRA GOBIERNO: 17 

CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR . . . . .  21 

SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  22 
HOSPITAL/CLINICA PRIVADA . . . . . . . . . . .  23 
MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . . . . . . . . . .  25 
CLINICA MOVIL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  26 
OTRO PRIVADO: 28 

OTRO: 96 
tL~PL~IFIqUE) 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

318A Qui6n pag6 directamente el mayor costo de la operaciõn? LA(EL) MISMA(O) PACIENTE.~ . . . . . . . . . .  01 
ALGUN SISTEMA DE SEGURIDAD 
SOCIAL. QUE LO REMITIO . . . . . . . . . . . . .  02 

SEGURO PRIVADO 0 SISTEMA 
DE MEDICINA PREPAGADA . . . . . . . . . . . . . .  03 

OTRO: (L~VL~IHqU~) 96- -  

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 1 
~-~318D 

I 
318B Antes de que {a(o) operaran, tuvo necesidad SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

de hacerse exámenes especIa[es? 

Si Sl, cuanto pagõ? $ ~ - ~ ~ . D  
SI NO PAGO ESCRIBA CEROS NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

318C Cuando la(o) operaron cu8nto tuvo que pagar por: 

TODO 

Sala de c i rug fa  

Honorarios c i ru jano  

Anestesia/anestesi6logo 

NO 
PAGO PAGO NS/NR (MI LES) 

i 2 8 , F F T 1 . F - 1  

i 2 8 ,l-FFl.l-1 
1 2 ~ , F F F 1 F - 1  

E 2 ~ , F F F 1 . F - 1  

31BD Ud. considera que [e fue BIEN, REGULAR 0 MAL con la BIEN . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
recuperaciõn de [a clrugla? REGULAR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

~~AL..,,,,,,oo,ooooooooo,,,,,,.o.,,,, g 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

319 Ud. lamenta haber sido operada (que su esposo haya SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
sido operado) para no tener mãs hijos? 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2----»321 

320 Por qu6 [amenta ta operaciõn? DESEA OTRO HIJO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  01 
COMPANERO DESEA OTRO HIJO . . . . . . . . . .  02 
EFECTOS COLATERALES . . . . . . . . . . . . . . . .  03 
NINO MURIO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  04 
OTRA RAZON: 96 

321 

322 

En qu~ mes y año La(o) operaron? 

VERIFIQUE 321: 

ESTERILIZADA ANTES 
DE ENERO 1990 

ANOTE EL CODIGO DE ESTERILIZACION 
EH EL MES DE LA ENTREVISTA EN LA 
COLUMNA I DEL CALENDARIO Y EN 
CADA MES ANTERIOR HASTA ENERO 1990 

VAYA DESPUES A » 329A 

M E S . . , . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . , , , .  ~ - ~  

~o . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  F T ~  

ESTERILIZACION DESPUES 
DE ENERO 1990 

ANOTE EL CODIGO DE ESTERILIZACION 
EN EL MES DE LA ENTREVISTA EN LA 
COLUMNA 1 DEL CALENDARIO Y EN CADA 
MES HASTA LA FECHA DE LA OPERAC•ON 

VAYA DESPUES A ~ 325 



PREG. I PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A 
I PREG. 

323 CEmo determina Ud. en uE dlas de ciclo no sexuaqes?[ su menstrua[ debe tener relaciones 
CON BASE EN EL CALENDARIO . . . . . . . . .  01 

CON BASE EN LA TEMPERATURA 
DEL CUERPO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  02 

CON BASE EN EL MOCO CERVICAL 
(METODO BILLINGS) . . . . . . . . . . . . . . . .  03 

CON BASE EN TEMPERATURA DEL 
CUERPO Y EL MOCO CERVICAL . . . . . . . .  04 

NINGUN SISTEMA ESPECIFICO . . . . . . . . .  05 

OTRO: 96 
(b~VE~JPJ~Ub) 

324 ANOTE EL CODIGO DEL METODO DE 314 EN EL MES ACTUAL EN LA COL.I DEL CALENDARIO. DETERMINE ENTONCES 
CUANDO EMPEZO ELLA A USAR EL METODO ESTA VEZ. ANOTE EL CODIGO DEL METODO EN CADA MES DE USO. 

PREGUNTAS ILUSTRATIVAS: 

- Cuåndo empezE a usar METODO ACTUAL contfnuamente? 

- Por cuãnto tiempo ha estado usando el  mEtodo contfnuamente? 

325 

VERIFIQUE 312: 

327 

Me gustaría hacerle algunas preguntas acerca de todos Los otros periodos en los BLtlmos aBos 
durante Los cuales usted o su compañero ha usado un mEtodo para evitar quedar embarazada. 

USE EL CALENDARIO PARA INDAGAR PERIODOS ANTERIORES DE USO Y DE NO USO, COMENZANDO CON EL DE 
USO HAS RECIENTE REGRESANDO HASTA ENERO DE 1990. 
USE LOS NOMBRES 6E LOS HIJOS(AS), FECHAS DE NACIMIENTO, Y PERIODOS DE EMBARAZO COMO PUNTOS 
DE REFERENCIA. 

EN LA COLUMNA I ,  PARA CADA MES ANOTE EL CODIGO DEL METODO 0 "0" SI NO USA. EN LA COLUMNA 2 
ANOTE LOS COBIGOS DE INTERRUPCION EN EL MES FRENTE AL ULTIMO MES DE USO. 

EL NUMERO DE CODIGOS ANOTADOS EN LA COLUMNA 2 DEBE SER IGUAL AL NUMERO DE INTERRUPCIONES 
EN LOS METODOS DE PLANIFICACION FAMILIAR DE LA COLUMNA I.  

PREGUNTE LA RAZON PARA DEJAR DE USAR EL METODD. SI HA QUEDADO EMBARAZADA, PREGUNTE SI 
EL EMBARAZO NO FUE INTENCIONAL MIENTRAS USABA EL METODO, 0 SI INTENCIONALMENTE DEJO DE USAR 
EL HETODO PARA QUEDAR EMBARAZADA. 

PREGUNTAS ILUSTRATIVAS: COLUMNA I:  

• Cuãndo fue La 6Ltima vez que Ud. usõ un m~todo? QuE mEtodo fue ese? 
Cuãndo empezE Ud. a usar ese mEtodo? QuE tanto despuEs del nacimiento de (NOMBRE)? 
Por cuento tiempo us6 el m~todo entonces? 

COLUMNA 2: 
Por que dejó Ud. de usar el mEtodo? 
Usted quede embarazada mientras usabå (METODO), o Ud. lo dejõ para quedar embarazada, o Lo 
deje por otras razones? 

SI DELIBERADAMEMTE DEJO DE USAR PARA QUEDAR EMBARAZADA, PREGUNTE: "Cu~ntos meses Le tome a Ud. 
quedar embarazada despuEs de que deje de usar (METODO)? = Y ANOTE EN CADA UNO DE LOS MESES EN COLUMNA I.  

326 

NO ESTA I~ I--t" 
EMBARAZADA EMBARAZADA 

VERIFIQUE 314: 

PONGA UN CIRCULO EN EL CODIGO DEL METODO USADO ACTUALMENTE 

»332 
I 

NO ESTA USANDO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  OO »331 
PILDORA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  01 
DIU . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  02 »328 
INYECCION . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  03 
IMPLANTE 0 NORPLANT . . . . . . . . . . . . . . . .  04 »328 
VAGINALES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  05 
CONDON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  06 
ESTERILIZACION FEMENINA . . . . . . . . . . . .  07 ~ 
ESTERILIZACION MASCULINA . . . . . . . . . . .  08 »329A 
ABSTINENCIA PERIODICA . . . . . . . . . . . . . .  og-- 
RETIRO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I0 --~33Z 
OTRO 96-- 

tt~~LCJ~l~UL) 

327A La BLtima vez Ud. obtuvo (METODO) CONSULTA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
por consulta o por mostrador? 

MOSTRADOR. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 



PREG. I PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A 
I PREG. 

328 D6nde obtuvo Ud. (METODO) ta 6[tima vez? SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . . . . . . . . . .  11 
CENTRO/PUESTO SALUD GOBIERNO . . . . . .  12 
PROMOTORA DE SALUD . . . . . . . . . . . . . . . .  13 
OTRO GOBIERNO: 14 

~k~YkCIPJQUL) 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGUROS SOCIALES . . . . . . . .  15 
CAJAS DE PREVISION . . . . . . . . . . . . . . . .  16 
OTRA GOBIERNO: 17 

I t~PECI~~QUtl 
CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR . . . .  21 

SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  22 
HOSPITAL/CLIHICA PRIVADA . . . . . . . . . .  23 
DROGUERIA/FARNACIA/BOTICA . . . . . . . . .  24 
MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . . . . . . . . . .  25 
CLINICA MOVIL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  26 
OTRO PRIVADO: 28 

~L~YL~I~IQUL) 

OTRO: 96 
[L~YL~JFIQUk) 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

328A I 

328B 

328C 

SI LA FUENTE ES HOSPITAL, CENTRO DE SALUD 0 CLINICA, ESCRIBA 
EL NOMBRE DEL LUGAR. IDEHTIFIQUE EL TIPO DE FUENTE Y ENCIERRE 
CON UH CIRCULO EL CODIGO APROPIADO. 

(HOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO 0 DEL LUGAR DE ATENCION) 

DIRECCIOH (Calle, Carrera, Avenida, Barrio, Vereda) 

(CIUDAD 0 PUEBLO) (DEPARTAMENTO) 

PARA USUARIAS DE PILDORA, VAGINALES, INYECCION 0 CONDON 

USUARIAS DE DIU 0 NORPLANT: 

QuI6n pagõ directamente e[ mayor costo de la atenci6n? 

LA MISMA PACIENTE/FAMILIAR . . . . . . . . .  01 

ALGUN SISTEMA DE SEGURIDAD 
SOCIAL, QUE LA REMITIO . . . . . . . . . . . .  02-- 

SEGURO PRIVADO 0 SISTEMA 
DE MEDICINA PREPAGADA . . . . . . . . . . . . .  03 

OTRO: 96-- 
~E~PL~IFt~UE) 

CuSnto tuvo que pagar Ud. por (et METODO): 

TODO 

Anticonceptivo 

Consulta 

NO 
PAGO PAGO NS/NR {MILES) 

,28,FF-Tq.D 
, B G , F F - R . [ ]  

-»32g 

--»328D 

328D En qu6 mes y año le insertaron el DIU/ 
[e Implantaron el HORPLAHT? MES. . . . . . . . . . . . .  

. . . . .  . . . . . . . .  o 1 1 1  

NO SABE EL MES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

AÑO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  F - T - I  

HO SABE EL AÑO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

328E Ud. ha Ido a consulta de control de[ DIU/NORPLAHT? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 - - - -»329 

328F CuEntos contro[es se ha hecho desde 
Enero de 1994 hasta la fecha? NUMERO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I I  

SI NINGUNO AMOTE cO u Y PASE A -»329 

328G Cu~nto pagõ por La (DLtlma) consulta de contro[? HO 
PAGO PAGO NS/NR {MILES) 

329 Ud. sabe de otro lugar donde Ud. podrla haber conseguido 
(METODO) ta GItima vez? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I I 

½32gA En el momento de hacerse [a operaci6n de esterlt izaci6n, Ud. NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 ~330A 
sabia de otro lugar donde podrIa haber sido operada? I 



I 
PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS I PASE A 

I PREG. 

La gente se lecc iona e l  lugar  donde pueda consegui r  los 
s e r v i c i o s  de p l a n i f i c a c i ó n  f a m i l i a r ,  por var ias  razones. 

En su caso cuS[ fue la p r i n c i p a l  razõn por la que Ud. 
no fue a este ugar s ino a l  o t ro  (VER 318 Y 328) 
Ja Bttima vez? 

(NOMBRE DEL LUGAR EN P318 0 P328) 

Alguna otra razÕn? 

ANOTE LA RESPUESTA Y MARQUE U~ CIRCULO EN EL CODIGO 

330A 

330B 

VERIFIQUE 318, 327A 0 328: 

CONSIGUIO ANTICONCEPTIVO 
POR MOSTRADOR, 0 NO SABE 
DONDE SE COMPRO 

CONSIGUIO ANTICONCEPTIVO 
POR CONSULTA EN INSTITUCIONES 
(HOSPITAL. CLINICA, 
CONSULTORIO, ETC.) 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

11 

12 

330C 

I-I 
] 

RAZON OTRA 
PRINCIPAL RAZON 

RAZONES RELACIONADAS 
CON ACCESO 
CERCA AL HOGAR . . . . . . . . . . . . .  11 11 
CERCA MERCADO/TRABAJO . . . . . .  12 12 
DISPONIBILIDAD DE 
TRANSPORTE . . . . . . . . . . . . . . . . .  13 13 

RAZONES RELACIONADAS 
CON EL SERVICIO 
PERSONAL MAS COMPETENTE/ 
AMIGABLE . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  21 21 
LIMPIEZA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  22 22 
OFRECE MAS PRIVACIA . . . . . . . .  23 23 
MENOR TIEMPO DE ESPERA . . . . .  24 24 
MAYOR TIEMPO DE SERVICIO... 25 25 
PRESTAN OTROS SERVICIOS . . . .  26 26 

MENORES COSTOS . . . . . . . . . . . . . .  31 31 

DESEO DE ANONIMATO . . . . . . . . . .  41 41 

NINGUNA OTRA RAZON . . . . . . . . . . . . . . . . .  95 

OTRA: 96 
(L~~L~I~t~UL) 

OTRA: 96 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

Por favor, ahora necesito saber su opinI6n sobre la atenci6n recibida. Para cada uno de los siguientes 
aspectos,  d iga c6~o te parec iõ ,  en una escala de ~Bueno u, "Regular  ~, "Malo": 

LEA CADA UNO DE LOS ASPECTOS Y LA ESCALA 

Cõmo le pareci6 BUENO 

EL ACCESO AL LUGAR DE ATENCION.. 1 

LOS HORARIOS DE ATENCION . . . . . . . . . .  1 

LA ORIENTACION SOBRE METODOS DE PLANIFICACION FAMILIAR . . . . . . . . .  I 

LA INFORMACION RECIBIDA SOBRE EL METODO QUE LE PRESCRIBIERON . . . . . . . . . .  I 

COMODIDAD DE LA SALA DE ESPERA.. 1 

I 

I 

I 

I 

1 

1 

1 

REGULAR MALO NS 

2 3 8 

2 3 8 

2 3 8 

2 3 8 

2 3 8 

2 3 8 

2 3 8 

Z 3 8 

2 3 8 

2 3 8 

2 3 8 

2 3 8 

LA 

LA LIMPIEZA DE LA SALA DE ESPERA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

EL TIEMPO DE ESPERA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

EL TRATO DEL PERSONAL ADMINISTRATIVO.. 

EL TRATO DEL PERSONAL DE ENFERMERIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

LA AMABILIDAD DEL MEDICO . . . . . . . .  

LAS EXPLICACIONES DEL MEDICO . . . . . .  

EL GRADO DE PRIVACIDAD EN LA ATEMCION 

EL mEtodo que le dieron era el que Ud. querTa? I EL MISMO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

SE LO CAMBIARON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 »334 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  



PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A 
PREG. 

331 Cuål es la prJncipa[ raz6n de que Ud. no este usando RAZON OTRA 
un mEtodo anticonceptivo par« evitar un embarazo? PRINCIPAL RAZON 

Alguna otra razdn? 

NO EN UNION . . . . . . . . . . . . . . . . .  11 

RAZONES RELACIONADAS 
CON FECUNDIDAD 

NO TIENE REL. SEXUALES . . . .  21 
SEXO POCO FRECUENTE . . . . . . .  22 
MENOPAUSIA/HISTERECTOMIA.. 23 
PROBLEMAS DE FERTILIDAD.., 24 
POSTPARTO¡LACTANCIA . . . . . . .  25 
DESEA MAS HIJOS . . . . . . . . . . .  26 
EMBARAZADA . . . . . . . . . . . . . . . .  27 

OPOSICION A USAR 
ENTREVISTADA SE OPONE . . . . .  31 
MARIDO SE OPONE . . . . . . . . . . .  32 

AROTE LAS RAZONES PRINCIPAL Y SECUNDARIA OTROS SE OPONEN . . . . . . . . . . .  33 
EN COLUMNAS SEPARADAS PROHIBICION RELIGIOSA . . . . .  34 

FALTA DE CONOCIMIENTO 
NO CONOCE METODO . . . . . . . . . .  41 
NO CONOCE FUENTE . . . . . . . . . .  42 

RAZONES RELAClONADAS 
CON EL METODO 

PROBLEMAS DE SALUD . . . . . . . .  51 
MIEDO A EFECTO 

• COLATEMALES . . . . . . . . . . . . . . .  52 
FALTA DE ACCESO/ 
DEMASIADO LEJOS . . . . . . . . . . .  53 
MUY COSTOSO . . . . . . . . . . . . . . .  54 
INCONVENIENTE PARA USAR... 55 
INTERFIERE CON PROCESOS 
NORMALES DEL CUERPO . . . . . . .  56 

NINGUNA OTRA RNZOR . . . . . . . . . . . . . . . . .  

OTRA: 96 
~k~Pk~t~tQUL) 

OTRA: 

~o ~ABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  9G 

11 

21 
22 
23 
24 
25 
26 
2? 

31 
32 
33 
34 

41 
42 

51 

52 

53 
54 
55 

(CIUDAD 0 PUEBLO) (DEPARTAMENTO) 

" V 

334 En [os Otttmos 12 Beses ta ha vis|Lado una trabaj«dora de SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
p[«nlflcacl6n fami[lar? 

N O . , , , , , * * , . , , , , , , , , , , , , , , , , , . . . . . , .  2 

335 Ha visitado aigtn centro medico o de sa[ud en Los ti[timos SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
12 Beses? NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  21--»33Gi 

(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO 0 DEL LUGAR DE ATENCION) 

DIRECCION iCa[[e, Carrera, Avenida, Barrio. Vereda) 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . . . . . .  11 A 
CENTRO/PUESTO SALUD GOBIERNO.. 12 B 
PROMOTORA DE SALUD . . . . . . . . . . . .  13 C 
OTRO GOBIERNO: 14 D 

I~~PECL~LQUE) 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGUROS SOCIALES . . . .  15 E 
CAJAS DE PREVISION . . . . . . . . . . . .  16 F 
OTRA GOBIERNO: 17 G 

~k~PECI~~QUk) 
CAJAS DE COMPENSACIOR . . . . . . . . .  21 H 

SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  22 I 
HOSPITAL/CLINICA PRIVADA . . . . . .  23 J 
DROGUERIA/FARMACIA/BOTICA . . . . .  24 K 
MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . . . . . .  25 L 
CLINICA MOVIL . . . . . . . . . . . . . . . . .  26 M 
PROMOTORA DE SALUD . . . . . . . . . . . .  27 N 
OTRO PRIVADO: 28 0 

~b~Yb~l~lUU~) 

OTRO: 96 X 
IE~P~CIPIQU~ I 

RINGUN OTRO S I T I O  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

SI LA FUENTE PRINCIPAL ES HOSPITAL CENTRO DE SALUD O CLINICA, 
ESCRIBA EL NOMBRE DEL LUGAR. IDENTIFIQUE EL TIPO DE FUENTE 
Y ERCIERRE CON UN CIRCULO EL {ODIGO APROPIADO. 

(MARQUE TODAS LAS OTRAS ALTERNATIVAS 
EN LA COLUMNA ALFABETICA) 

Cual es ese lugar? 

AigBn ot ro  s i t i o ?  

96 

332 Sabe de un lugar donde se pueda obtener un m~todo de SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
p i a n t f t c a c i 6 n  f am i l i a r?  

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 » 3 3 4  

333 (MARQUE EL LUGAR PRINCIPAL 
EN LA PRIMERA COLUMNA) 

56 

95 



PREGUNTAS Y FILTROS I PASE A 
I PREG. 

PREG. 

336 A lgu ien  de ese cent ro  medico o de s a l u d l e  ha hablado acerca 
de tos m~todos de p i a n t f t c a c i õ n  f a m i l i a r ?  

CATEGORIAS Y CODIGOS 

S I . , , o o o . . , ,  . . . . . .  ° . . . . ° . . , , , . , . ° ° ° °  I 

NO~ ................................. 2 

338 Piensa Ud. que mient ras  una mujer  est8 lactando 
aumentan tos r iesgos de quedar embarazada, 
disminuyen o no se ven afectados? . 

AUMENTAN ............................ 1 ~ ~ 4 0 1  

NO S£ AFECTAN, IGUALES . . . . . . . . . . . . . .  - - » 4 0 1  

DEPENDE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  4 I 
i 

l 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

339 

340 

341 

VERIFIQUE ZIO: 

UNO 0 MAS ~ NINGUN 
NACIMIENTOS NACIMIENTO [ ~  

Ud. a lguna vez ha conf iado en ta l ac tanc ia  como m~todo para 
evitar embarazos? 

»401 

I 
si .................................. i ~  
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 ~401 

VERIFIQUE 312 Y 314: 

EMBARAZADA 0 
USANDO ACTUALMENTE: 

,PILDORA 
,DIU 
,INYECCIONES 
• IMPLANTES 0 NORPLANT 
oESTERILIZACION FEMENINA 
0 MASCULINA 

TODAS LAS DEMAS 

? 
+401 

342 Est8 Ud. actualmente confiando en ta tactancta  para ev i t a r  SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
quedar embarazada? 

NO.= , , o . «  . . . . . . . . . . .  ° ° . ° «  . . . . . . . . . . .  2 



401 

402 

VERIFIQUE 225: 

UNO 0 MAS NACIMIENTOS 

SECCION 4A. EMBARAZO Y LACTANCIA HOJA DE CONTINUACION [ ]  

v• NINGUN NACIMIENTO 
DESDE ENERO DE 1990 DESDE ENERO DE Iggo ~ (PASE A 467) 

ANOTE EN LA TABLA EL NUMERO DE ORDEN, NOMBRE Y CONDICION DE SUPERVIVENCIA DE CADA NACIDO VIVO DESDE ENERO DE 1990. 
HAGA LAS PREGUNTAS PARA CADA UNO DE ESTOS NACIMIENTOS. COMIENCE CON EL ULTIMO NACIMIENTO. ( SI HAY MAS DE DOS 
UTILICE FORMULARIOS ADICIONALES). 

Ahora me gustaría hacerle a!gunas preguntas acerca de la sa[ud de todos sus hijos nacidos en [os B[tImos cinco años. 

403 

m 

404 

405 

406 

407 

407A 

408 

NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 

DE LA PREGUNTA 212 (VEA NOHBRE) 

DE LA PREGUNTA 216 (SI ESTA VIVO 0 MUERTO) 

Cuando qued6 embarazada de (NOMBRE) uerIa quedar 
embarazada ENTONCES? querla tenerla ~S TARDE o NO 
QUERIA tener m~s hijos? 

Qu~ tanto tiempo te hubiera gustado esperar? 

Cuando Ud. estaba embarazada de (NOMBRE) se h izo 
con t ro |  p renata [?  

Si SI ,  A qu|~n v |õ  Ud? 
A a [gu |en mas? 

IMDAGUE POR EL TIPO DE PERSONA V ANOTE A ThDAS 
LAS PERSONAS QUE VIO, 

Ddnde tuvo |ugar |a atencIBn prenatal? 

SI LA FUENTE PRINCIPAL ES HOSPITAL, CENTRO DE 
SALUD 0 CLINICA, ESCRIBA EL NOMBRE DEL LUGAR. 
IDENTIFIQUE EL TIPO DE FUENTE Y ENCIERRE CON 
UN CIRCULO EL CODIGO APROPIADO. 

(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO 0 DEL LUGAR DE ATENCiON) 

DIRECCIOM (Calle, Carrera, Avenida, Barrio, Vereda) 

(CIUDAD 0 PUEBLO) (DEPARTAMENTO) 

Cuåntos meses de embarazo tenía Ud. cuando reclb16 
su primer control prenata[? 

ULTIMO NACIDO VIVO 

NUMERO DE ORDEN . . . . . . . .  
I I I 

NOMBRE 

VIVO 

ENTONCES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I I  
(PASE A 407)« 

MAS TARDE . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO MAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  31 
(PASE A qo7)« 

MESES . . . . . . . . . . . . . . .  1 

AÑOS . . . . . . . . . . . . . . . .  2 ~ [ ~  

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  996 

DOCTOR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 
ENFERMERA/PARTERA . . . . . . . . . . .  B 
AUXILIAR bE PARTERA« . . . . . . . .  C 
COMADRONA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  D 
OTRO: X 

(L~~L~IFI~UL) 
A NADIE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Y~ 

(PASE A 410)« I 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . .  11 
CENTRO PUESTO SALUD 
GOBIE~å~O . . . . . . . . . . . . . . . . . .  12 
OTRO GOBIERNO: 14 

~E~~LC[bl~UE) 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGURO SOCIAL... 15 
CAJAS DE PREVISION . . . . . . . .  16 
OTRO GOBIERNO 17 

CAJAS DE C O M P ~  21 
SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . .  22 
HOSPITAL/CLINICA PRIVADA.. 23 
MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . .  25 
CLINICA MOVlL . . . . . . . . . . . . .  26 
OTRO PRIVADO: 28 

(E~PkCIP]qUk) 

OTRO: 96 

MESES . . . . . . . . . . . . . . . . .  

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  90 

F ~  
409 Cu~ntas visitas prenata[es tuvo Ud. durante ese VECES . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 1 1 

embarazo? 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  g8 

410 Cuando Ud. estaba embarazada de (NOMBRE) te SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
ap[icaron alguna vacuna para prevenir al beb~ 
contra e[ t~tanos? NO . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . .  21 

Ho SABE...!~~~!.~.~!~!? . . . . .  

411 Cuåntas veces le pusieron esa vacuna? VECES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
L ~  

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  0 

PENULTIMO NACIDO VIVO 

NUMERO DE ORDEN . . . . . . . .  

MUERTO v [ ~ m  
m g  

ENTONCES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

TARDE!.~.~.$!..".~.0.'.!: . . . . . .  1~ MAS 2 
No MAs . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3, 

(PASE A 407)« I 

MESES . . . . . . . . . . . . . . .  1 

AÑOS . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  998 

DOCTOR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 
ENFERMERA/PARTERA . . . . . . . . . .  B 
AUXILIAR DE PARTERA . . . . . . . . .  C 
COMADRONA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  D 
OTRO: X 

~kSVEC|~tqUL) 
NADIE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Y~ 

(PASE A 410)« I 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . .  11 
CENTRO/PUESTO SALUD 
GOBIERNO . . . . . . . . . . . . . . . . . .  12 
OTRO GOBIERNO: 14 

(~~WCI~tqUL) 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGURO SOCIAL... 15 
CAJAS DE PREVISION . . . . . . . .  16 
OTRO GOBIERNO 17 

CAJAS DE C O M P ~ 2 1  
SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . .  22 
HOSPITAL/CLINICA PRIVADA.. 23 
4EDICO PARTICULAR . . . . . . . . .  25 
CL]NICA MOVIL . . . . . . . . . . . . .  26 
OTRO PRIVADO: 28 

~~~PLCJFJ~UL) 

OTRO: 96 
~L~PECIFJqU~) 

IESES . . . . . . . . . . . . . . . . .  

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

VECES . . . . . . . . . . . . . . . . .  

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

SI . . . . . . . . .  . . . . . . . . . .  . . . . . . .  1 

NO . . . . . . . . . . . .  , . . .  . . . . . . .  , , .  2 

Ha SABE...!:~~!.~.~!!!:  . . . . .  8]  

VECES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  [ ]  

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  0 



412 

413 

414 

I 
NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 I ] I r ~  

ULTIMO NACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO 
NOMBRE ! NOMBRE 

DDnde tuvo lugar ta atenciDn d e |  parto? 

SI LA FUENTE ES HOSPITAL, CENTRO DE SALUD 0 
CLINICA, ESCRIBA EL NOMBRE DEL LUGAR. IDENTIEIQUE 
EL TIPO DE FUENTE Y ENCIERRE CON UN CIRCULO 
EL CODIGO APROPIADO. 

(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO 0 DEL LUGAR DE ATRNCION) 

OIRECCION (Calle, Carrera, Avenida, Barrio, Vereda) 

(CIUDAD 0 PUEBLO) (DEPARTAMENTO) 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . .  I I  
CENTROO/PUESTO SALUD 
GOBIERNO . . . . .  ; . . . . . . . . . . . .  12 
OTRO GOBIERNO: 14 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGURO SOCIAL... 15 
CAJAS DE PREVISION . . . . . . . .  16 
OTRO GOBIERNO: 17 

CAJAS DE C O M P ~ ~  21 

SECTOR PRIVADO 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . .  11 
CENTRO PUESTO SALUD 
GOBIE~O . . . . . . . . . . . . . . . . . .  12 
OTRO GOBIERNO: 14 

(L~PL~IH~U~~ 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGURO SOCIAL... 15 
CAJAS DE PREVISION . . . . . . . .  16 
OTRO GOBIERNO: 17 

CADAS DE COMP~~~~~~¿~:~~:'. ~, 

SECTOR PRIVADO 

Qut~n le otendtõ e| parto de (NOMBRE)? 

Algut~n mas? 

HOSPITAL/CLINICA PRIVADA.. 23 MOSPITAL/CLINICA PRIVADA.. 23 
MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . .  25 MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . .  25 
CLIRICA MOVIL . . . . . . . . . . . . .  2D CLINICA MOVIL . . . . . . . . . . . . .  26 
OTRO PRIVADO: 28 OTRO PRIVADO: 28 

IL~F~~I~LqUL) {E~PECIPIqUE) 

SU HOGAR . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  31 SU HOGAR . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  31 
OTRO HOGAR . . . . . . . . . . . . . . . . .  32 OTRO HOGAR . . . . . . . . . . . . . . . . .  32 

OTRO: 96 OTRO: 96 
~L~YLCI~I~U~) ~k~YL~lFl~U~) 

PERSONAL DE SALUD 
DOCTOR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
ENFERMERA/PARTERA . . . . . . . . .  
AUXILIAR DE PARTERA . . . . . . .  

OTRA PERSONA 
TRATE DE CONSEGUIR EL TIPO DE PERSONA Y COMADRONA . . . . . . . . . . . . . . . . .  
ANOTE TODAS LAS PERSONAS QUE LA ASISTIERON PARIENTE/AMIGA . . . . . . . . . . . .  

OTRO: 
~E~YL~I~I~UE) 

NADIE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

En eL momento deL nacimiento de (NOMBRE), Ud. tuvo: SI NO 

Trabajo prolongado, es decir, Las contracciones LABOR PROLONGADA . . . . . . .  I 2 LABOR PROLONGADA . . . . . . .  I 
fuertes y regu[areso duraron mãs de 12 horas? 

Sangrado excesivo después deI parto? 

Fiebre aira con sangrado vagina| que o l la  mal? 

Convu[s|ones no causadas por fiebre? 

Atguna otra comp|icaci6n? 
$1, SI, qu~ t ipo de comp|icaclõn 

(NOMBRE) naclõ por operaci6n cesarea? 

SANGRADO EXCESIVO . . . . . .  I 

FIEBRE ALTA CON 
SANGRADO VAGINAL 
OLOROSO . . . . . . . . . . . . . . . .  I 

CONVULSIONES . . . . . . . . . . .  1 

OTRA: 1 

PERSONAL DE SALUD 
A DOCTOR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 
B ENFERMERA . . . . . . . . . . . . . . . . .  B 
C AUXILIAR DE PARTERA . . . . . . .  C 

OTRA PERSONA 
D COMADRONA . . . . . . . . . . . . . . . . .  O 
E PARIENTE/AMIGA . . . . . . . . . . . .  E 
X OTRO: X 

Y NADIE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Y 

SI NO 

2 

2 SANGRADO EXCESIVO . . . . . .  I 2 i 

FIEBRE ALTA CON 
SANGRADO VAGINAL 

2 OLOROSO . . . . . . . . . . . . . . . .  I 

2 CONVULS IONES . . . . . . . . . . .  I 

2 OTRA: 1 
~ L ~ F L ~ I F  I ~ U L ~  

1 415 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 RO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

416 Cuando (NOMBRE) nació era: 
muy grande, MUY GRANDE . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I MUY GRANDE . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
mãs grande que eL promedio, NAS GRANDE QUE PROMEDIO . . . . .  2 MAS GRANDE QUE PROMEDIO . . . . .  2 
promedio, PROMEDIO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 PROMEDIO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 ,  
mãs pequeño que e{ promedio, NAS PEQUEÑO QUE PROMEDIO . . . .  4 NAS PEQUEÑO QUE PROMEDIO . . . .  4 i 
o muy pequeño? MUY PEQUENO . . . . . . . . . . . . . . . . .  5 MUY PEQUENO . . . . . . . . . . . . . . . . .  5 

RO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 ; 

417 (NOMBRE) fuB pesado cuando naciD? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I , 

NO . . . . . . . . . . .  ; . . . . . . . . . . . . . .  2~ NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  24 
(PASE A 419)« ! (PASE A 420)« I 

418 Cuãnto pes6 (NOMBRE)? GRAMOS DEL ~ GRAMOS DEL 
CARNET . . . . . . . .  ' I t l l l  CARNET . . . . . . .  : '  l l t l l  

G~°S SEGU" F F F R  G~OS SE«" F--F--F~ 
S O L I C I T E O U E L E M U E S T . E N  RECUERDA . . . . . .  B RECUERDA . . . . . .  ~ , 
EL CARNET DE NACIMIENTO 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . .  99998 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . .  99998 
I I 

419. Le ha vuelto [a regla después del naclm|ento de . . . . . . . . .  ~ : : : ~ ' : ' : z : ~  I~ 
(NOMBRE)? { vA~ t  A 4ZL)«  I ;~~(~~~~~~~GG~~G~~(~~~GiG~i~i(i(~i~(~~~~(((~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~̀̀~~~~~~~~ 

.))}})!)!)>~~~))))))))))~~))~)))~~~~))))))))))))))~~>)>))>>)P>>! NO 
(PASE A 422) « 2 :~((((~(~~~~.:.:.:¢¢¢~.:(¿<(«<~~<~((<~~<~.:.:.:.:.:.:.x.:.:«.x.x~.:«« 

i i I 
I 420 Le vo[vlõ su regia entre e| nac|m|ento de (NOMBRE) ................................................. SI . . . . . . . . .  1 

Y el  siguiente e m b a r a z o ?  ,-;,,,,,,,,,,,=,,,,,'.,,,,,,,,,,'.'.,,,,,=,,,'.'.,,,,,,=,=,,'.,,,' 

:~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~:, Å ] 



NUMERO DE ORDEN DE LA PREGUNTA 212 I I I I I I 

ULTIMO NACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO 
NOMBRE NOMBRE 

421 A los cuåntos meses despuBs del nacimiento de 
(NOMBRE) |e volví6 ia reg[¿? MESES . . . . . . . . .  ~ 

NO SABE . . . . . . . . .  98 

422 VERIFIQUE 227: NO EMBARAZADA EMBARAZADA 

ENTREVISTADA EMBARAZADA? 

423 

424 

425 

425A 

426 

S I . .  

NO 

426A 

Ha vue[to Ud. a tener relaciones sexuales después 
del nacimiento de (NOMBRE)? 

A los cuãntos meses después det nacimiento de 
(NOMBRE) vo [v I6  a t ene r  re [ac iones sexuates? 

(PASE A 4 2 5 ) « - -  

Le di~ pecho (amamant6) alguna vez a (NOMBRE)? 

Por qu~ no le d iõ  pecho a (NOMBRE)? 

A| cuãnto t iempo después del  nacimiento de (NOMBRE) 
[o puso Ud. al pecho? 

SI MENOS DE UNA HORA, ANOTE »OOO =. 
SI MENOS DE 24 HORAS MARQUE I Y ANOTE LAS HORAS. 
SI MAS DE 24 HORAS MARQUE 2 Y ANOTE EN OIAS. 

Recibiõ atguna capacitaciõn (charia) sobre 
l a c tanc ia  materna antes de l  nacimiento de 
(NOMBRE)? 

MESES . . . . . . . . . . .  ~. 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

SI . . . .  1- 
(PASE A 426)~ 

NOoo , ° ° ° , . . . . , , ° °  . . . . . . . . . .  

MESES . . . . . . . . . .  

NO SABE . . . . . . . .  l l l l l l l l l l l l  ~~ 

0 INSEGURA ~'))))))))))))))))))))))))))*~)))))))))))))))))))))))))))~))))))))' 

F ~  ,ESES . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~ - - ~  
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

SI I-- 
- -  (PASE A 426)«- 

NO . . . . . . . .  . . . . . . , »» . .  . . . . .  . 2 

MAORE ENFERMA/DEBIL . . . . . . .  01-- MAORE ENFERMA/DEBIL . . . . . . .  01-- 
NIBO ENFERHO¡DEBIL. . . . . . . .  02-- NIBO ENFERMO/DEBIL . . . . . . . .  02-- 
NINO MURIO . . . . . . . . . . . . . . . .  03- MINO MURIO . . . . . . . . . . .  03-- 
PROBLEMA SUCCIOM PECHO . . . .  04- PROBLEMA SUCCIOM PECHO . . . .  04-- 
NO TENIA LECHE. 05-- NO TENIA LECHE.., OS-- 
MAORE TRABAJANDO . . . . . . . . . .  06- MAORE TRABAJANDO . . . . . . . . . .  06-- 
MINO REHUSO . . . . . . . . . . . . . . .  07-- NIMO REHUSO. 07- 
OTRO: 96-- OTRO: 96-- 

E~PE~I~I~UL) E~PLCIP[QUE~ 
PASE A 4 3 1 ) « ' - -  PASE A 4 3 1 ) « - - -  

INMEDIATAMENTE . . . . . . . . . . .  000 INMEDIATAMENTE . . . . . . . . . . .  000 

HORAS 1 ~ - ~  HORAS... I ~ - ' ~  

DIAS . . . . . . . . . .  2 F--T'- l DIAS . . . . . . . . . . . . . . .  2 r - -  ~ 

si 1 SI . 1 
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2--, NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2--. 

(PASE A 4 2 7 ) « ' - -  (PASE A 4 2 9 ) « - - -  

426B De qui~n reclbIÕ capacitaci6n? ICBF . . . . . . . . . . . . . .  I ICBF . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
OTRO: 6 OTRO: 6 

427 VERIFIQUE 404: VlVO I I MUERTO l i  .~~m~»n!m~~~~m~~~»!»~»~~»~»!!!!»~~m~!!»»: 

T NIÑO VIVO? • 
(PASE A 429~ "~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~' 

428 ABn le estB dando pecho a (NOMBRE)? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1- 
(PASE A 432)«' !,~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~v 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 ::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: 

429 Durante cu~ntos meses le d i6  Ud. e l  pecho a ~ 
(NOMBRE)? MESES . . . . . . . . . . . . . . . . .  I ] I MESES . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~I~ 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

430 Por qu~ deJõ de dar[e e[ pecho a (NOHBRE)? MÅORE ENFERMA/DEBIL . . . . . . . .  01 
NIBO ENFERMO¡DEBIL . . . . . . . . .  02 
NINO MURIO . . . . . . . .  03 
PROBLEMAS SUCCIOM PECHO . . . .  04 
NO TENIA LECHE .. . .  05 
MAORE TRABAJADORA . . . . . . . . . .  06 
NINO REHUSO . . . . .  07 
EDAD DE DESTETE . . . . . . . . . . . .  08 
QUEDO EMBARAZADA.. 09 
EMPEZO A USAR ANTICONCEP... 10 
OTRO: 96 

MAORE ENFERMA/DEBIL . . . . . . . .  01 
NI~O ENFERMO¡DEBIL . . . .  02 
NINO MURIO . . . . . . . . . . . .  03 
PROBLEMAS SUCCION PECHO . . . .  04 
NO TENIA LECHE . . . . . . . .  05 
MAORE TRABAJADORA . . . . . . . . . .  06 
NINO REHUSO . . . . . . . . . . . . . . . .  07 
EDAD DE DESTETE . . . . . . . . . . . .  08 
QUEDO EMBARAZADA . . . . . .  09 
EMPEZO A USAR ANTICONCEP... 10 
OTRO: 96 

431 VERIFIQUE 404: VlVO~ MUERTO ~ VlVO~ MUERTO D 
(PASE A 434) (REGRESE A 405 (PASE A 434) (REGRESE A 405 

EN PROXIMA EN PROXIMA 
COLUMNA O, SI COLUMNA O, Sl 
NO HAY MAS NO HAY MAS 
NACIMIENTO NACIMIENTO 
YAY~ ~ il~l VAYA A 4421 
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I I 

ULTIHO MACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO 
NOMBRE NOMBRE 

432 Cuãntas veces le diõ el  pecho anoche a (NOMBRE) ::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: 
desde el  anochecer hasta el  amanecer? NUMERO DE r ~  ;~~~~~~~~~~~~i~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~i~~~~~~~ 

SI LA RESPUESTA t~O ES MUMERICA .,,;,,,,,,,,,,,,,,;;,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, 
INDAGUE PARA APROXIMAR EL NUMERO '~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~ :::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: 

i i 

433 Cuãntas veces le di~ el  pecho a (NOMBRE) ayer ...................................... '.~'.' .................... '.'., 
durante el  día? NUMERO DE .,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,'.'.'.'.,,,,,,,,,,,,,,,,,,, 

VECES . . . . .  • ........................................... ' .................... 
SI LA RESPUESTA NO ES NUMERICA,. .,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,'-,,,,,,,,,,,,,,.,,,,,,: 
INDAGUE PARA APROXIMAR EL NUMERO :::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: 

i i I 

434 En e l  dTa de ayer  o anoche (NOMBRE) tomõ a lgo SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
en biberdn? 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

435 En al  ún momento de a er o de anoche le di¿~ a 
(NOMBRE) a lgo  de lo s~guiente? se 

SI NO NS 

Agua sola? AGUA SOLA . . . . . . . . . . . . .  1 2 8 

Agua de azúcar? AGUA DE AZUCAR . . . . . . . .  1 2 8 

Jugo? JUGO . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 8 

Agua aromåtica? AGUA AROMATICA . . . . . . . .  I 2 8 

Leche en polvo para bebe (S26, SMA, etc.)? FORMULA PARA BEBE . . . . .  I 2 8 

Leche fresca? LECHE FRESCA . . . . . . . . . .  I 2 8 

Leche en polvo? LECHE EN POLVO . . . . . . . .  I 2 8 

Atgdn otro liquido? ALGUN OTRO LIQUIDO . . . .  I 2 8 

Alguna comida hecha de 
malz, avena, soya, arroz? DE CEREAL . . . . . . . . . . . .  I 2 8 

ALguna comida hecha de 
pLãtane, yuca, ñame, papa? DE TUBERCULOS . . . . . . . .  I 2 8 

Huevos, pescado, po l lo?  HUEVOS,PESCADO,POLLO.. 1 2 8 

Carne? CARNE . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 8 

Cualquier otra comida sõlida o semis6lida? 
SOLIDA 0 SEMISOLIDA.. 1 2 8 

COMIDA HECHA 

COMIDA HECHA 

CUALQUIER OTRA COMIDA 

SI NO NS 

AGUA SOLA . . . . . . . . . . . . .  1 2 8 

AGUA DE AZUCAR . . . . . . . .  1 2 8 

JUGO . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 2 8 

AGUA AROMATICA . . . . . . . .  1 2 "8 

FORMULA PARA BEBE . . . . .  I 2 8 

LECHE FRESCA . . . . . . . . . .  1 2 8 

LECHE EN POLVO . . . . . . . .  1 2 8 

ALGUN OTRO LIQUIDO . . . .  1 2 8 

COMIDA HECHA 
DE CEREAL . . . . . . . . . . . .  i 2 8 

COMIDA HECHA 
DE TUBERCULOS . . . . . . . .  I 2 8 

HUEVOS,PESCADO.POLLO.. I 2 8 

CARNE . . . . . . . . . . . . . . . . .  i 2 8 

CUALQUIER OTRA COMIDA 
SOLIDA 0 SEMISOLIDA.. 1 2 8 

436 VERIFIQUE 435: 

AYER SE LE DIO ALIMENTO SOLIO0 0 LIQUIDO? 

437 VERIFIQUE 428 PARA VER SI TODAVIA LE DA PECHO 

438 

«SI" UNO E~ TODOS "SI" «NO NO SABE UNO "NO NO SABE / 
0 MAS 0 HAS EN TODOS 

( r ~ l l  h i~~) . (PASE A 43DI i 

"NO NO SE "NO NO SE 
»SI u PREGUNTO "Sl" PREGUNTO 

(PASE A 4391 . (PASE A 4391 

Se le di6 a (NOMBRE) alguna otra cosa, d is t in ta  a 
la leche materna para comer o beber ayer durante 
Las horas del dla o de a noche? 

Si SI: Qu~ le diõ a (NOMBRE) de comer o beber? 
CORRIJA 435. 

S I , o ' o , o o ,  . . . . . . . . . . .  ° ° ° o o ° , ,  I 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2] 
(PASE A 440). 

S I , . . ,  . . . . . .  , , , , , , , , o . , ° ° o . .  1 

MO . . . .  ° ° ° o ° ° ° ° , , , , , , , ,  . . . . . .  2 l 
(PASE A 440)« J 

439 (Ademãs de La leche materna), cu~ntas veces comi6 r - ~  (NOMBRE) ayer i nc luyendo tanto Las comidas NUMERO DE VECES . . . . . . . . . .  1 1 NUMERO DE VECES . . . . . . . . . .  I I 
principales como otras? L_._J 

SI Y 0 HAS VECES, ANOTE "7" NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 



440 

441 

NUMERO DE ORDÉN DE LA PREGUNTA 212 

Cuãntos dIas de la Ultima semana se le di6 • 
(NOMBRE) algo de lo siguiente? 

Agua'sola? 

Leche? 

Otros liquidos? 

Comida hecha de cereal 
(maíz, soya, avena, arroz)? 

Comida hecha de tubérculos 
(pLãtano, yuca, Bame, papa)? 

Huevos, pescado, polio? 

Carne? 

Cualquier otra comida s6Lida o sem|s6llda? 

SI NO SABE, ANOTE "8 

I I ' - I  

ULTIMO NACIDO VIVO 

NOMBRE 

REGISTRE EL NUMERO DE DIAS 

AGUA SOLA . . . . . . . . . . . . . . . . .  [ ]  

LECHE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  FT: 

OTROS LIQUIDOS . . . . . . . . . . . .  [ ]  

COMIDA HECHA DE CEREAL . . . .  [ ]  

COMIDA HECHA [ ]  
DE TUBERCULOB . . . . . . . . . . . . .  

HUEVOS, PESCADO, POLLO . . . .  [ ]  

CARNE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  [ ]  

I I I 

PENULTIMO NACIDO VIVO 

NOMBRE 

REGISTRE EL NUMERO DE OIAS 

AGUA SOLA . . . . . . . . . . . . . . . . .  [ ]  

LECHE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  [ ]  

OTROS LIQUIDOS . . . . . . . . . . . .  [ ]  

COMIDA HECHA DE CEREAL . . . .  [ ]  

COMIDA HECHA [ ]  
DE TUgERCULOS . . . . . . . . . . . . .  

HUEVOS, PESCADO, POLLO . . . .  [ ]  

CARNE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  [ ]  

F7 ¸ [ ]  CUALQUIER OTRA COMIDA CUALQUIER OTRA COMIDA 
SOLIDA 0 SEMISOLIDA . . . . . . .  SOLIDA 0 SEMISOLIDA . . . . . . .  

DEVUELVASE A 405 EN LA PROXIMA DEVUELVASE A 405 EN LA PROXIHA 
COLUMNA; O, SI NO HAY MAS COLUMNA; O, SI NO HAY HAS 
NACIMIENTOS, PASE A 4 4 2 .  HACIMIENTOS, PASE A 442. 



443 

444 

445 

SECCION 48: INMUNIZACION V SALUD 

ANOTE EL NUMERO DE ORDEN, NOMBRE Y CONDICION DE SUPERVIVENCIA DE CADA NACIDO VIVO DESDE ENERO DE 1990. HAGA LAS 
PREGUNTAS ACERCA DE CADA UNO DE ESTOS NACIMIENTOS, EMPEZANDO CON EL ULTIMO. (SI HAY MAS DE DOS NACIMIENTOS 

VERIFIQUE NUMERO DE ORDEN EN P212 

DE P212 (ANOTE EL NOMBRE) 

Y P216 (SI ESTA VIVO 0 MUERTO) 

ULTIM~) NACIDO VIVO 

NUMERO DE ORDEN . . . . . . .  I I I 

NOMBRE 

PENULTIMO NACIDO VIVO 

NUMERO DE ORDEN . . . . . . .  I I I  
i 1 1 

" ViVO MUERTO 

~VAYA A 444 
N PROXIMA 

COLUMNA; O, 
SI NO HAY MAS 
NACIMIENTOS, 
PASE A 467) 

NOMBRE 

VIVO MUERTO 

VAYA A 444 
~N PROXIMA 
COLUMNA; O, 
SI NO HAY MAS 
NACIMIEHTOS, 
PASE A 467) 

Tiene Ud. e[ carnet ( tar jeta)  de vacunaci6n de 
(NOMBRE)? 

Me permite verlo por favor? 

SI, VISTO . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1~ 
(PASE A 446A)« 

Sl, NO VISTO . . . . . . . . . . . . . . .  2~ 
(PASE A 449)~ 

SIN CARNET . . . . . . . .  3 

SI, VISTO . . . . . . . . . . .  1~ 
(PASE A 446A)« 

SI, NO VISTO . . . . . . . . . . . . . . .  2-~ 
(PASE A 449)« 

SIN CARNET . . . . . . . .  3 

446 Tuvo Ud.,9_aL una vez un carnet de vacunacI6n SI . . .  , ~  SI . . . . . . . . . . . . . .  I-- 
(NOMBRE)? (PASE A 4 4 9 ) ~  (PASE A 449)« . I  para 

NO , o o o . , . , o o o o o , . , , . . . , , , , o  N O , , * * * , , , . , . , . , , , , . . . . . . . ,  2 1  

446A D6nde tuvo lugar [a expedición del carnet de 
vacunación? 

SI LA FUENTE ES HOSPITAL, CENTRO DE SALUD 0 
CLINICA, ESCRIBA EL NOMBRE DEL LUGAR. IDENTIFIQUE 
EL TIPO DE FUENTE Y ENCIERRE CON UN CIRCULO 
EL CODIGO APROPIADO. 

(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO 0 DEL LUGAR DE ATENCION) 

DIRECCION (CalLe, Carrera, Avenida, Barrio, Vereda) 

(CIUDAD 0 PUEBLO) (DEPARTAMENTO) 

COPIE DEL CARNET LAS FECHAS DE 
VACUNACION PARA CADA VACUNA. 

ESCRIBA "44" EN LA COL. OIA, 
SI EL CARNET MUESTRA QUE SE DIO UNA 
VACUNA, PERO NO SE AMOTO LA FECHA 

BCG? 

POLIO O? (aL nac imiento)  

447 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . .  11 
CENTRO PUESTO 12 GOBIE~O . . . .  SALUD 
OTRO GOBIERNO: 14 

(LSPE~tF~qUE) 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGURO SOCIAL... 15 
CAJAS DE PREVISION . . . . . . . .  16 
OTRO GOBIERNO: 17 

CAJAS DE C O M P t ~ 2 1  

SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA,, 22 
HOSPITAL/CLINICA PRIVADA.. 23 
MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . .  25 
CLINICA MOVIL . . . . . . . . . . . . .  26 
OTRO PRIVADO: 28 

OTRO: 96 
~L~PL~JFIUUE) 

z) 

z) 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . .  11 
CENTRO PUESTO SALUD 
GOBIE~O . . . . . . . . . . .  12 
OTRO GOBIERNO« 14 

(L~VLCIH~UL) 
SEGURIDAD SOCIAL 

INSTITUTO SEGURO SOCIAL... 15 
CAJAS DE PREVISION . . . . . . . .  16 
OTRO GOBIERNO: 17 

CAJAS DE coMP~Ñ~~~~¿~:~~:' 21 

SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . .  22 
HOSPITAL/CLINICA PRIVADA.. 23 
MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . .  25 
CLINICA MOVIL . . . . . . . .  26 
OTRO PRIVADO: 28 

OTRO: 96 

DIA MES AÑO 

BCG 

PO 

POLIO I? 

POLIO 27 

POLIO3? 

DPT I? 

DPT 2? 

DPT 3? 

SARAMPION? 

P1 

P2 

P3 

DI 

D2 

D3 

S 

~kSPk~IFI~UE) 

DIA MES 

BCG 

PO 

PI 

P2 i 
P3 ~ J 

DZ ! 
OZ ~ 

O3 

S 

AÑO 



448 

I 
I 448A I 

449 

4BOA 

450B 

450C 

450D 

450E 

ULTIMO NACIDO ViVO PENULTIMO NACIDO ViVO 

NOMBRE NOMBRE 

(NOMBRE) rec {b t6  o t ras  dosis que no estgn SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 S I . . .  1 
anotadas en este carnet? (INDAGUE POR VACUNAS Y ESCRI- (INDAGUE POR VACUNAS Y ESCRI- 

BA ' 66"  EN LA COL¿V2~A CORRES- BA "66 '  EN LA COLUMNA CORRES- 
PONDIENTE A DIA EN 447) PONOIENTE A DIA EN 447) 

MARQUE mSI« SOLO SI LA ENTREVISTADA MENCIONA 
BCG, POLIO 0-3, DPT 1-3,  Y/O SARAMPION. NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 'NO., 2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 . NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 . 

Alguna vez le pus ieron a (NOMBRE) una vacuna S I .  . . . . . . . . . . . . . .  ; . . . . . . . . .  1 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
N O , , . . . . . . . , , . ° ° ° . ° . . , . . . . .  para preven|rle enfermeda«es?. NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  (PASE A 4 5 1 ) ~ 2  (PASE A 451) ~~~~2-2-2-~ 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8"-' NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Por favor dIgame si  (NOI4BRE) r e c i b I 6  a lguna 
de las s i g u i e n t e s  vacunas= . 

Una vacuna BCG con t ra  la t u b e r c u l o s i s ,  es d e c i r ,  
una In~ecc i6n en e l  brazo o e l  hombro que deja 
una senal? 

Recfbt6 una vacuna con t ra  e l  p o l i o ,  es d e c i r .  
gotas en la boca? 

SI SI ,  CuBntas veces? 

SI SI :  CuBndo se te d io la  pr imera vacuna para 
e l  p o l i o :  Inmediatamente después de l  nac imiento  
o m~s ta rde?  

Rec lb t6  la  vacuna DPT, es d e c l r ,  una Inyecc l6n ,  
usualmente dada a l  t iempo con las gotas de l  po l io?  

SI . . . . . . . . . . . . . . . . .  ' . . . . . . . .  I SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  i 
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . .  2 NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

Sl . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . .  1 

NO ......................... ~ : ~  . . . . . . . . . .  (rA¿¿ . . . . . . . . . . . .  NO SABE . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . .  SABE "A'450E 
(PASE A 450E), ;" i ,  

. . . . . . . . . . . .  [ ]  No. DE VECES . . . . . .  . . . . . .  [ ]  No. DE VECES 

INMEDIATAMENTE DESPUES INMEDIATAMENTE OESPUES 
DEL NACIMIENTO . . . . . . . . . . . . .  i UELNACIMIENTO . . . . . . . . . . . . .  I 
MAS TARDE . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 MAS TARDE . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

Sl . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  i SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~ NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

• (pASE A 450G)« (PASE A 450G). 

450F St SI ,  Cuantas veces? No. DE VECES . . . . . . . . . . . .  [ ~  No. DE VECES . . . . . . . . . . . .  L ~  

450G Le ap l t ca ron  una tnyecc tgn para p r e v e n i r  SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
e l  saramplõn? NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO SABE . . . . .  " . . . . . . . . . . . . . . .  8 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 
i 

450HI FICHA DE LA ULTIMA VACUNA SEGUN CARNET, ~ 
I SI NO LO TIENE, PREGUNTE POR FECHA OIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I I I  

DOnde tuvo luga r  la  ap l i ca ° IOn  de la Otttme vacuna? 

SI LA FUENTE ES HOSPITAL CENTRO DE SALUD 0 
CLINICA, ESCRIBA EL HOMBAE DEL LUGAR. IDENTIFIQUE 
EL TIPO DE FUENTE Y ENCIERRE CON UN CIRCULO 
EL CODIGO APROPIADO. 

450I 

(NOHBRE DEL ESTABLECIMIENTO 0 0 E L  LUGAR DE ATENCION) 

DIRECCION (Cal le« Carrera ,  Avenida, Bar r io ,  Vereda) 

(CIUDAD 0 PUEBLO) (DEPARTAMENTO) 

i r l  
NO S~gE EL OlA . . . . . . . . . . . . .  98 

MES . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

NO SABE EL MES . . . . . . . . . .  ; . .  98 

~0°'°°°°**«''***"°°° 
NO SABE EL ~~i~0 . . . . . . . . . . . . .  g8 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . .  11 
CENTRO/PUESTO SALUD 
GOBIERNO . . . . . . . . . . . . . . . . . .  12 
OTRO GOBIERNO: 14 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGURO SOCIAL... 15 
CAJAS DE PREVISION . . . . . . . .  16 
OTRO GOBIERNO: 17 

SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . .  22 
HOSPITAL/CLINICA PRIVADA.. 23 
MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . .  25 
CLINICA MOVIL . . . . . . . . . . . . .  Z6 
OTRO PRIVADO: 28 

¡ t 3 ~ L ~ l ~ l Q U t )  

OTRO: 96 
IL~YLCirJ~UL) • 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

DIA'°'""*'''"°'~°°" 

NO SABE EL OIA . . . . . . . . . . . . .  98 

MES . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~ 
NO SABE EL MES . . . . . . . . . . .  . .  98 

/~0°°°°°°°***''****'°° 
NO SABE EL ~~1~0 . . . . . . . . . . . . .  B8 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . .  11 
CENTRO/PUESTO SALUD 
GOBIERNO . . . . . . . . . . . . . . . . . .  12 
OTRO GOBIERNO: 14 

~L~YLCi~IQUL) 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGURO SOCIAL,,, 15 
CAJAS DE PREVISION ........ 16 
OTRO GOBIERNO: 17 

( ~SI~LTt TC~7 
CAJAS DE COHPENSACION . . . . .  21 

SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . .  22 
HOSPITAL/CLINICA PRIVADA.. 23 
MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . .  25 
CLINICAMOVIL . . . . . . . . . . . . .  26 
OTRO PRIVADO: 28 

ItSYt~I~LUUt) 

OTRO: .. 96 
It~YL~I~IQULJ 

NO SABE .................... go 



451 (NOMBRE) ha t e n i d o  f iebre  en tas d[timas 2 semanas, 
o sea desde..,  hasta ayer? 

ULTIMO NACIDO VIVO PENULTIMO NACIDO VIVO 

NOMBRE NOMBRE 

I S l . . .  1 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 ; . ° , , ,  . . . .  , , , ° ° ,  . . . . . . . . .  , , . ,  

N O , , , , , , , , , , , , , , , , , , , , , , , , , ,  

i NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

I 
452 (NOMBRE) ha tenido tos en las B[tlmas 2 semanas, I SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

o sea desde..~ hasta ayer? ! 
RO . . . . .  , , , , , , , , , , , , , , , , , ° , , ,  

NOSABE..!r~~~.~.!~~!: . . . . . .  

453 Cuando (NO~4BRE) es tuvo enfermo con tos ,  r esp i raba  SI . . . . .  - . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
mås ag|tadamente que otras veces, con resp|raciõn NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
corta,  rãpida? NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

454 Busc6 Ud. consejo o tratamiento para la tos? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

NO . . . . . . .  }¿~¿~.~.~~R{ :  . . . . . .  

I 

455 DGnde buscõ Ud. consejo o tratamiento? 

En alguna ot ra parte o v i6  a alguien mãs? 

(EHCIERRE CADA UNO DE LOS QUE MENCIONE) 

SI LA FUENTE PRINCIPAL ES HOSPITAL, CENTRO DE SALUD 
0 CLINICA ESCRIBA EL HOMBRE DEL LUGAR. IDENTIFIQUE 
EL TIPO D~ FUENTE Y ENCIERRE CON UN CIRCULO 
EL CODIGO APROPIADO. 

(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO 0 DEL LUGAR DE ATENCION) 

DIRECCION (Cal(e, Carrera, Avenida, Barr io, Vereda) 

(CIUDAD 0 P U E B L O )  (DEPARTAMENTO) 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 
CENTRO/PUESTO DE SALUD . . . . .  B 
PROMOTbRA DE SALUD . . . . . . . . .  C 
OTRO GOBIERNO: D 

(~~VEUl~iqUL) 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGURO SOCIAL . . . .  E 
CAJAS DE PREVISION . . . . . . . . .  F 
OTRAS: G 

(bBPk~LH~Uk) 
CAJAS DE COMPENSACION . . . . . .  H 

SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
HOSPITAL/CLINICA PRIVADA... J 
DROGUERIA/FARMACIA/BOTICA.. K 
MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . . .  L 
PROMOTORA DE SALUD . . . . . . . . .  M 
OTRO PRIVADO: N 

TIENDA SUPERMERCADO . . . . . . . . .  0 
CUP~IDtRO . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  P 
OTRO: X 

(L~PL~IHqUL)  

Z NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
8 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

i El 

1 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

1 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
2 NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 i  
8 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

1 sx . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

21 NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  21 
(PASE A 456)« " 

I 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 
CENTRO/PUESTO DE SALUD . . . . .  B 
PROMOTbRA DE SALUD . . . . . . . . .  C 
OTRO GOBIERNO: D : 

{ kBPk(~I~ lqUk) 
i 

SEGURIDAD SOCIAL i 
INSTITUTO SEGURO SOCIAL . . . .  E = 
CAJAS DE PREVISIOM . . . . . . . . .  F 
OTRAS: G 

( k B P k ~ L  ~ 1(~UkJ 
CAJAS DE COMPENSACION . . . . . .  H 

SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
HOSPITAL/CLINICA PRIVADA... J 
DROGUERIA/FARMAC IA/BOT ICA.. K 
MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . . .  L 
PROMOTORA DE SALUD . . . . . . . . .  M 
OTRO PRIVADO: N 

(~BVk~iFiqULJ 

TIENDA SUPERMERCADO . . . . . . . . .  0 
CURANDERO . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  P 
OTRO: X 

IkBPk(~l~ I~Uk) 

456 (NOMBRE) tuvo d|arrea en las Q[tlmas 2 semanas, 
o sea desde...hasta ayer? 

SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  i 

No .......................... ~ SABE!:~;~~'~~!; ...... SABE (PASE A 466)« NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  NO 

4S7 Hubo sangre en la deposlcl6n (en la materia feca[)? Sl . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ! Sl . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  l 
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

» . 

I I 

458 En e l  peor dla de la d iarrea,  cu~ntas deposiciones NUMERO DE ~ NUMERO DE 
tuvo (NOMBRE)? DEPOSICIONES . . . . . . . . . .  1 1 1  DEPOSICIONES . . . . . . . . . .  I } I  

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

VEA 428 PARA ULTIMO NACIDO VIVO, PARA SABER Sl 
PREGUNTA LO DEL PARENTESlS: 

459 (Además de la [eche materna) Le di8 Ud. a 
(NOMBRE) la misma sant|dad de bebidas que 
antes de la d iarrea,  mãs, o menos? 

460 Le d i6  Ud. a (NOMBRE) la misma cantidad de comida 
que antes de la d iarrea,  mãs comida o menos comida? 

461 I Le d i6  a (NOMBRE) un [ Iquldo preparado de un 
I paquete especial (sales de rehidrataciGn ora[)? 

Le d l6  algo mos para ta diarrea 
( d i s t i n t o  a este [Iquldo)? 

462 

IGUAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I IGUAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  i 
NAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 NAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
MENOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 MENOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

J i 

IGUAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I IGUAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
NAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 NAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
MENOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 MENOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  S 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

i i i 

Sl . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  O NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

1 I I 

SI . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . .  1 SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
(PASE A 4 6 4 ) « ~  MOSABE..!~~~!.~.~~~!: . . . . . .  8] NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . .  



463 

464 

465 

Qu( te dle'r~on para t r e t a r  la d ia r rea? 

A&go m~s? 

(MARQUE TODO LO QUE MENCIONE) 

Busc6 Ud. consejo o t ra tam ien to  m~d~co para l a  
d ia r rea?  

06nde obtuvo consejo o t ra tamien to?  

En a lguna o t ra  par te? 

(MARQUE TODOS LOS SITIOS QUE MENCIONE) 

SI LA FUENTE ES HOSPITAL CENTRO DE SALUD 0 
CLINICA, ESCRIBA EL NOMBRE DEL LUGAR, IDENTIFIQUE 
EL TIPO DE FUENTE Y ENCIERRE CON UN CIRCULO 
EL CODIGO APROPIADO. 

(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO 0 DEL LIY'~,AR DE MENCION) 

DIRECCION ( C a l l e ,  Car rera ,  Avenida, Ba r r i o ,  Vereda) 

(CIUDAD 0 PUEBLO) (DEPARTAMENTO) 

ULTIMO NACIDO VIVO 

NOMBRE 

LIQUIDO CASERO . . . . . . . . . . . .  , .  A 

PILDORAO JARABE 
ANTIBIOTICO. ~ . . . . . . . . . . . . . . .  B 

INYECCION INTRAMUSCULAR . . . . .  C 

INYECCION INTRAVENOSA . . . . . . .  D 

REMEDIOS CASEROS/ 
MEDICINA DE YEROAS . . . . . . . . .  E 

OTRO: X 
~L~YL~[PI~UL~ 

S I , , o . , , , o o o . , , o o , o . ~ , , , , , , o  

NO . . . . . . . . . . . . . .  L . . . . . . . . . . .  z l 
(PASE A 466)« 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 

CENTRO/PUESTO DE SALUD . . . . .  B 

PROMOTORADE SALUD . . . . . . . . .  C 

OTRO GOBIERNO: D 
I~~PL~I~I&.~JLJ 

SEGURIDADSOCIAL 
INSTITUTO SEGURO SOCIAL . . . .  E 

CAJAS DE PREVISION . . . . . . . . .  F 

OTRAS: G 

CAJAS DE COMPENSACION . . . . . .  H 

SECTOR PRIVADO 
PROFAHILIA . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 

NOSPITAL/CLINICA PRIVADA.., J 

ORDOUERIA/FARNACIA/BOTICA,. K 

MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . . .  L 

PROMOTORA DE SALUD . . . . . . . . .  M 

OTRO PRIVADO: • N 
~LSPL~IPI~UL) 

TIENDA/SUPERMERCADO . . . . . . . . .  0 

CURANDERO . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  P 

OTRO: • X 

PENULTIMO NACIDO VIVO 

NOMBRE 

LIQUIDO CASERO . . . . . . . . . . . . . .  A 

PILDORA 0 JARABE 
ANTIBIOTICO . . . . . . . . . . . . . . . .  B 

INYECCION INTRAMUSCULAR . . . . .  C 

INYECCION INTRAVENOSA . . . . . . .  D 

REMEDIOS CASEROS/ 
MEDICINA DE YERBAS . . . . . . . . .  E 

OTRO: X 

S I . , , , , . , . . . . . , . , , , , , , , . . . . .  1 

NO . . . . . . .  iPÅSËÅ'4¿¿j~ . . . . . .  21 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 

CENTRO/PUESTO DE SALUD . . . . .  B 

PRoMOToRA DE SALUD . . . . . . . . .  C 

OTRODOBIERNO: D 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGURO SOCIAL . . . .  E 

CAJAS DE PREVISION . . . . . . . . .  F 

OTRAS: G 
IL~YL~L~L~U~) 

CAJAS DE COMPENSACION . . . . . .  H 

SECTOR PRIVADO 
PROFAHILIA . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 

HOSPITAL/CLINICA PRIVADA... J 

OROGOERIA/FARMACIA/BOTICA.. K 

MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . . .  L 

PROMOTORA DE SALUD . . . . . . . . .  M 

OTRO PRIVADO: N 
~LSPL~I~I~UL I 

TIENDA/SUPERMERCADO . . . . . . . . .  0 

CURANDERO.... r . . . . . . . . . . . . . . .  P 

OTRO: X 

466 DEVUELVASE A 444 EN LA PROXIHA DEVUELVASE A 444 EN LA PROXINA 
COLUMNA; SI NO HAYHAS NACI ° COLUMNA; SI NO HAY MAS NACI- 
MIEHTOS PASE A 467. MIENTOS PASE A 467. 



PREG. PREGUNTAS Y FILTROS I CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A 
I PREG. 

467 Cuando un niño tiene diarrea se le deberlan dar menos liquidos MENOS.; . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
que usualmente, la misma cantidad, o mãs que to usual? 

LA MISMA CANTIDAD . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

MAS QUE LO USUAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

NO SABE . . . . . .  ~ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

468 Cuando un niño tiene diarrea se le debería dar menos comida MENOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
que usualmente, la misma cantidad o mãs que lo usual? 

LA MISMA CANTIDAD . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

MAS QUE LO USUAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

469 Cuando un niño estB enfermo con diarrea qu~ sintomas le indican 
a Ud. que debe levarlo a m~dico o a una Inst l tuc 6n de salud? 

(MARQUE TODO LO QUE MENCIONE) 

DEPOSICIONES ACUOBAS REPETIDAS . . . . . .  A 

CUALQUIER DEPOSICION ACUOSA . . . . . . . . .  B 

VOMITO REPETIDO. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  C 

CUALQUIER VOMITO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  D 

SANGRE EN LAS DEPOSICIONES . . . . . . . . . .  E 

FIEBRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  F 

ANSIAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  G 

NO COME/NO BEBE BIEN . . . . . . . . . . . . . . . .  M 

SE SIENTE MAS ENFERMO/MUY ENFERMO... I 

SI NO HAY MEJORIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  J 

OTEO: X 
{LSP~~I~I~UL) 

N O SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Z 

470 

471 

472 

Cuando un n iño estã enfermo con tos ,  qu~ sIntomas le ind ican 
a Ud. que debe l l e v a r l o  o[ m~dico o a una I n s t t t u c t õ o  de salud? 

(MARQUE TODO LO QUE MENCIONE) 

VERIFIQUE 461, TODAS LAS COLUMNAS: 

NINGUN NIÑO 
RECIBIO SRO F-~ ALGUN NIÑO 
0 461 "NO APLICA « T I  RECIBIO SRO 

Ha oTdo Ud. de algBn producto espec ia l  l lamado 
Suero de Rehidrataci6n Oral (Pedlal i te I que se 
puede usar para e[ tratamiento de la dlarrea? 

RESPIRACION AGITADA . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 

DIFICULTAD PARA RESPIRAR . . . . . . . . . . . .  B 

RESPIRACION RUIDOSA . . . . . . . . . . . . . . . . .  C 

FIEBRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  O 

INCAPAZ DE BEBER . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  E 

NO COME/NO BEBE BIEN . . . . . . . . . . . . . . . .  F 

SE SIENTE MAS ENFERMO/MUY ENFERMO... G 

SI NO HAY MEJORIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  H 

TOS PERSISTENTE 0 EXCESIVA . . . . . . . . . .  I 

OTRO: X 
I t~Pk~[~I~UL) 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Z 

S l . .  . . . .  . . . . . . . . . . . . . .  . . . . .  . . . . . . . . .  1 

N O . . . . . . . . . . . . . . , , . . . . . . .  . . . .  . . . . . . .  B 

~S01 



PREG. 

501 PRESENCIA DE OTROS EN ESTE PUNTO. 

SECCION 5. NUPCIALIDAD 

SI NO 

NIÑOS MENORES DE 10 . . . . . . . . . . . .  1 2 

MARIDO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 2 

OTROS HOMBRES . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 Z 

OTRAS MUJERES . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 

PASE A 
PREG. 

502 ActuaLmente Ud. estå casada o vive en uni6n Libre? Sl, ACTUALMENTE CASADA . . . . . . . . . . . . . .  I - 7  

SI, VIVIENDO CON UN HOMBRE . . . . . . . . . .  2 ~ » 5 0 7  

3 1  NO, NO EN UNION . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

503 ActuaLmente t iene un compañero permanente, ocasional o no tiene? COMPAÑERO SEXUAL PERMANENTE . . . . . . . . .  I 

COMPAÑERO SEXUAL OCASIONAL . . . . . . . . . .  2 

NO TIENE COMPAÑERO SEXUAL . . . . . . . . . . .  3 

504 J Ud. ha estado casada o ha vivido en unl6n libre? SI, ESTUVO CASADA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 -  l i  Sl, VIVIO EN UNION LIBRE . . . . . . . . . . . .  2--~~~-E~~~~ 

B85 l ANOTE ~O" EN LA COLUMNA 3 DEL CALENDARIO EN EL MES DE LA ENTREVISTA l 
l Y EN CADA MES HASTA ENERO DE 1990 l 

5D5A PASE A 515 

506 Cuãl es su estado marital actuaL: viuda, separada o VIUDA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I - - 7  
divorciada? SEPARADA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ] 2 »511 

DIVORCIADA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

507 Su esposo/compañero vive con Ud. ahora o permanece en VIVE CON ELLA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
otro sitio? 

VIVE EN OTRO SITIO .................. 2 

511 Ud. ha estado casada o en uni6n Libre solo UNA VEZ ............................. I 
una vez, o mãs de una vez? 

HAS DE UNA VEZ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

512 VERIFIQUE 511: 
r ~  

CASADA/UNIDA CON UN m i  CASADA/UNIDA CGN UN ~ I 
HOMBRE SOLAMENTE UNA VEZ: ~ HOMBRE HAS DE UNA VEZ: h ~ 
I I 
En gu~ mes V año empez6 En 9u~ mes V año empez6 
a v l v i r  con su esposo/  a v l v i r  con su primer 
compañero? esposo/compañero? 

MES....... . . . .  o * o , , . . . . . .  . . . . .  U ~ ~  

NO SABE EL MES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

AÑO . . . . . . . . . .  , , ~ o ° . . ° .  . . . . . . . .  f i l  

NO SABE EL AÑO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  96 

»514 

»513 

515 

F ~  
Cuåntos años tenía Ud. cuando empez6 a v i v i r  con ~I? EDAD . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  f i l  

DETERMINE LOS MESES DE CASADA 0 EN UNION DESDE ENERO DE 1990. ANOTE »X u EN LA COLUMNA 3 DEL CALENDARIO POR 
CADA MES DE CASADA 0 EN UNION, Y ANOTE "0" POR CADA MES NO CASADA/UNIDA, DESDE ENERO DE 1990. 

PARA LAS MUJERES QUE ACTUALMENTE NO ESTAN CASADAS 0 EN UNION 0 CON MAS DE UNA UNIOM: 
INDAGUE POR LA FECHA EN QUE LA PAREJA EMPEZO A VIVIR JUNTA 0 LA FECHA DE VIUDEZ/SEPARACION/DIVORCIO, Y POR 
LA FECHA DE INICIACION DE CUALQUIER UNION SUBSECUENTE. 

PARA MUJERES CON MAS DE UNA UNION: PREGUNTE POR LA FECHA DE LA UNION ACTUAL Y, SI ES DEL CASO, POR EL 
COMIENZO Y TERMINACION DE OTRAS UNIONES. 

Ahora neces to hacerle atgunas preQuntas acerca de su actividad 
sexual, con eL f in  de tener una mejor comprensi6n de algunos 
temas de planif icací6n famil iar.  . 

Cu~ndo fue La 8Ltlma vez que Ud. tuvo relaciones sexuales 
(Si es que Las ha tenido)? 

NUNCA . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . .  O00-- 

HACE: DIAS . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 

SEMANAS . . . . . . . . . . . . . . .  2 

MESES . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

AÑOS . . . . . . . . . . . . . . . . . .  4 

ANTES DEL ULTIMO 
NACIMIENTO . . . . . . . . . . . . . . . . . .  996 

- - »606  



PREG. 

516 

PREGUNTAS Y FILTROS 

VERIFIQUE 301Y 302: 

CONOCE COMDON ~ NO CONOCE CONDON 

I I 
La Oltlma vez que Ud. tuvo Algunos hombres usan un cond6n, 
re lac iones  sexua les ,  u t i l i z õ  to que s i g n i f i c a  que e l l o s  
cond6n? ponen una funda de caucho en 

su pene durante  ias re lac iones .  
La OItima vez que Ud. tuvo 
relaciones sexuales u t i l i zo  
cond6n? 

CATEGORIAB Y CODIGOB 

SI , . . , , , , , , , * *  . . . . .  ° ° ° ° ° °  . . . . . . . .  ° ° ° °  

NO, ° , , , , , °  . . . . .  , . , , ° ° ° ,  . . . .  ° ° ° ° ° ° , ° , °  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

PASE A 
PREG. 

I 
517 Sabe de un lugar donde se puedan conseguir condones? Bl . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I l 

I 
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 I »519 

518 Cu~[ es ese lugar? (MARQUE EL LUGAR PRINCIPAL 
EN LA PRIMERA COLUMNA) 

A[gOn otro si t io? (MARQUE TODAS LAS OTRAS ALTERNATIVAS 
EN LA COLUMNA ALFABETICA) 

SI LA FUENTE PRINCIPAL ES HOSPITAL CENTRO DE SALUD 0 CLINICA, 
ESCRIBA EL NOMBRE DEL LUGAR. IDENT~FIQUE EL TIPO DE FUENTE 
Y ENCIERRE CON UN CIRCULO EL CODIGO APROPIADO. 

(NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO 0 DEL LUGAR DE ATENCION). 

DIRECCION (Calle, Carrera, Avenida, Barrio, Vereda) 

SECTOR GOBIERNO 
HOSPITAL DEL GOBIERNO . . . . . . . . .  11 A 

CENTRO/PUESTO SALUD GOBIERNO.. 12 B 

PROMOTORA DE SALUD . . . . . . . . . . . .  13 C 

OTRO GOBIERNO: IB D 
{L~YkCI~¿QUk) 

SEGURIDAD SOCIAL 
INSTITUTO SEGUROS SOCIALES . . . .  15 E 

CAJAS DE PREVISION . . . . . . . . . . . .  16 F 

OTRA GOBIERNO: 17 G 
~E~PEC[b[~UE} 

CAJAS DE COMPENSACION . . . . . . . . .  21 H 

SECTOR PRIVADO 
PROFAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  22 I 

HOSPITAL/CLINICA PRIVADA . . . . . .  23 J 

DROGUERIA/FARMACIA/BOTICA . . . . .  24 K 

MEDICO PARTICULAR . . . . . . . . . . . . .  25 L 

CLINICA HOVIL . . . . . . . . . . . . . . . . .  26 M 

PROMOTORA DE SALUD . . . . . . . . . . . .  27 N 

OTRO PRIVADO= 28 0 
IE~YECIHqUL) 

OTRO; 96 X 
~E~VECI f / ~UE)  

NINGUN OTRO SITIO . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Y 

(CIUDAD 0 PUEBLO) (DEPARTAMENTO) 

519 Cuåntos años tenla Ud. cuando tuvo s~ primera re{aci6n sexual? i EDAD . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

CUANDO ME CASE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  96 



PREG. | SECCION 6. PREFERENCIAS DE FECUNDIDAD 

601 

602 

VERIFIQUE 314: 

NUNCA ESTERILIZADA ~ EL 0 ELLA 
ESTERILIZADOS 

VERIFIQUE 227 Y 201 

NO EMBARAZADA 0 INSEGURA ~ EMBARAZADA [F] 
I I 
Ahora tengo algunas preguntas Ahora tengo algunas preguntas 
acerca del futuro. Le gustarIa acerca de[ futuro. Después del 
tener  (un /o t ro )  h i j o  o prefe-  h i j o  que esté esperando, le 
r i r I a  no tener ningQn (mãs) gustarla tener otro h l j p  o 
hi jo(s)7 prefer i r la no tener mEs hijos? 

TENER (UN/OTRO) HIJO . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
NO MAS NINGUNO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
NO PUEDE QUEDAR EMBARAZADA . . . . . . . . . .  å ~  »606 
INDECISA/NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 - ~ ~ 6 0 4  

I 

663 

604 

605 

606 

607 

VERIFIQUE 227: 

NO EMBARAZADA 0 INSEGURA ~ EMBARAZADA 

I I 
Cuãnto tiempo te gustarIa Cuénto tiempo le gustaría 
esperar desde ahora antes esperar después del nacimiento 
del nacimiento de (un/otro) que este esperando antes del 
hi jo? nacimiento de otro niño? 

VERIFIQUE 227: 

NO EMBARAZADA ~ 
0 INSEGURA 

v i  

.ESES ....................... I F F ~ I  
~OS ........................ 2 F R I  

~;~~ES DEL i~~~I2:~~:; ......... ~~~I 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  998 I 

EMBARAZADA [--7 

Si Ud. l[egara a quedar embarazada en las pr6ximas semanas, 
se sent l r la  bien, se sent i r la  mal, o no le preocuparía? 

VERIFIQUE 313: ESTA USANDO HETODO? 

NO SE LE ~ NO USA ? 
PREGUNTO ACTUALMENTE 

Ud. cree ue va a usar un método ~ara demorar o evitar un 
embarazo ~entro de los préxlmos I~ m.~ses? 

SE SENTIRIA BIEN . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

SE SENTIRIA MAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO LE PREOCUPARIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

USA ACTUALMENTE 

SI . , , , , , , , ooo .o .  . . . . . . . . . . . . . .  ° . . . , ,  I 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

~609 

608 Ud. cree que va a usar un mEtodo en algún momento SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
en ei futuro? 

NO . . . . . . . . . . . .  , . . . . . . .  , , . . . . , , , ,  . . . .  Z - -  

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 »610 

609 QuE método prefer~a usar? PILDORA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  01-- 
DIU . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  02 
INYECC[ON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  03 
IMPLANTE 0 NORPLANT . . . . . . . . . . . . . . . .  04 
VAGINALES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  05 
CONDON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  06 
ESTERILIZACION FEMENINA . . . . . . . . . . . .  07 
ESTERILIZACION MASCULINA . . . . . . . . . . .  08 
ABSTINENCIA PERIODICA . . . . . . . . . . . . . .  09 
RETIRO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  10 

OTRO: 96 

INSEGURA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98" 

--~612 



PREG. PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PREG. i 

610 Cuã[ es [a principal razõn por |a que Ud. cree que RAZON OTRA 
no Intentarã usar un m6todo en el futuro? PRINCIPAL RAZON 

NO UNIDA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  11 i i  

RAZONES RELACIONADAS 
CON FECUNDIDAD: 

SEXO POCO FRECUENTE . . . . . .  22 22 
MENOPAUSICA / 
HISTERECTOMIZADA . . . . . . . .  23 23 

SUBFECUNDA/INFERTIL .. . . . . .  24 24 
"DESEA NAS HIJOS . . . . . . . . . .  25 25 

OPOSICION A USAR: 
ENTREVISTADA SE OPONE . . . .  31 31 
MARIDO SE OPONE . . . . . . . . . .  32 32 
OTROS SE OPONEN . . . . . . . . . .  33 33 
PROHIBICION RELIGIOSA . . . .  34 34 

FALTA DE CONOCIMIENTO: 
NO CONOCE HETODO . . . . . . . . .  41 41 
NO CONOCE FUENTE . . . . . . . . .  42 42 

RAZONES RELACIONADAS 
CON EL METODO: 

PROBLEMAS DE SALUD . . . . . . .  51 51 
MIEDO A EFECTOS 
COLATERALES . . . . . . . . . . . . .  52 52 

FALTA DE ACCESO / 
DEMASIADO LEJO~ . . . . . . . . .  53 53 

CUESTA MUCHO . . . . . . . . . . . . .  54 54 
INCONVENIENTE DE USAR . . . .  55 55 
INTERFIEREN CON PROCESOS 
NORMALES DEL CUERPO . . . . .  56 56 

NINGUNA OTRA RAZON . . . . . . . . . . . . . . . . .  95 
OTRA: 96 

~L~VL~Ik|~UL) 
OTRA: 96 

iLSPL~I~I~UE) 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

6lOA 

611 

612 

Alguna otra raz6n? 

MARQUE LAS RAZONES PRINCIPAL Y SECUNDARIA 
EN COLUMNAS SEPARA9AS 

VERIFIQUE 610: 

TIENE MARCADO ~ NO ESTA MARCADO 
CODIGO 11 ~ CODIGO 11 

Ud. usaría un m~todo si estuviera casada/o en uniÕn? 

R 

VERIFIQUE 216: 

TIENE HIJOS VIVOS F ~  

I 
$1Ud.  pudiera vo lver  a la 
~poca en que todavEa no 
tenía h i j os  y pudiera e t e g i r  
exactamente e l  nQmero de 
h!~os que tendrTa en toda su 
v]aa, cuãntos serI¿n? 

NO TIENE HIJOS VIVOS, 

i 
Si Ud. pudiera elegir 
exactamente e[ nQmero de 
h i jos  que tendr la  en toda 
su vida, cuãntos serTan? 

SI LA RESPUESTA NO ES NU,ERICA, SONDEE 

I 
S I . , , ° ° ° ° ° ° , . . , ° ° ° , ° ° ° ° ° ° , , , , , , ,  . . . .  I 

N O ° , , ° ° ° ° ° ° ° ° , ° , , , , , , , , ° , , , , , , . . . , . °  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

NUMERO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

OTRA RESPUESTA: 
~LSPL~IFI~UE 

96 ,~ 

»612 

14 

613 

614 

Cuãntos de estos hijos le gustarIa que fueran mujeres y 
cuãntos hombres o no le Importarla? 

En general, Ud. aprueba o desaprueba que las parejas usen un 
m~todo para evitar quedar embarazadas? 

NIÑAS NIÑOS CUALQUIERA 

NU.ERO .... F--~ ~ F--T3 
OTRO 999996 

~L~YE~IPIqUE) 

APRUEBA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 

DESAPRUEBA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO OPINA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 



PREG. 

615 

616 

PREGUNTAS Y FILTROS 

Ud. est6 de acuerdo con ue se d6 In formaci6n 
sobre p [ a n i f t c a c i õ n  f a m i l i a r :  

en ta rad io? 

en la te[evisi6n? 

en peri6dlcos o revistas? 

en ¿f iches? 

En yo[antes  o panfletos? 

CATEGORIAS Y CODIGOS 

SI NO NS 

RADIO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 B 

TELEVISION . . . . . . . . . . . . . . . .  E 2 8 

PERIODICOS/REVISTAS . . . . . . .  I 2 8 

AFICHES . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 B 

VOLANTE/PANFLETO . . . . . . . . . .  1 2 8 

Ha oído o l e ldo  en los 61timos 12 meses, a[gSn mensaje sobre 
p I a n l f t c a c i Õ n  faml t a r :  

en la rad io? 

en la t e l e v i s i 6 n ?  

en e|  pe r tõd tco  o rev i s t a?  

en un a f t che?  

en un yo [an te  o pan f le to?  

SI NO 

RADIO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 2 

TELEVISION . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 

PERIODICO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 

AEICHE/POSTER . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 

VOLANTE/PANFLETO . . . . . . . . . . . . . . .  1 2 

PASE A 
PREG. 

623 

622 

621 

MARQUE TODAS LAS QUE MENCIONE 

Con qu|6n ha comentado? 

Con a lgu ien  m6s? 

ESPOSO/COMPAÑERO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 

MADRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  B 

PADRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  C 

HERMANA(S) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  D 

HERMANO(S) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  E 

HIJA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  F 

SUEGRA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  G 

AMIGAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  H 

OTRA: X 
iLir,:,Ho,», 

SI EN 
UNtON LIBRE 

NO, NO 
EN UNION 

Los esposos/compañeros no siempre estAn de acuerdo sobre- 
atgo.  Ahora me g u s t a r l a  p r e g u n t a r l e  sobre los puntos 
de v i s t a  de su esposo/companero sobre p [ a n i f i c a c t 6 n  
f a m i l i a r .  

Ud. p iensa que su esposo/compañero aprueba o desaprueba 
que las parejas usen m6todos para e v i t a r  un embarazo? 

APRUEBA . . . . . . . . . . . . .  I 

DESAPRUEBA . . . . . .  2 

HOSABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

Con qu6 frecuencia Ud. y su esposo/compañero hablaron 
acerca de ta p [an i f i cac l6n  f a m l l l a r  e l  año pasado? 

Ud. piensa que su esposo/compafiero desea e l  mismo 
numero de h i j o s  que Ud. qu ie re ,  o 6[  qu ie re  mãs, 
o menos que Ud.? 

NUNCA HAN HABLADO.., 1 

UNA 0 DOS (ALGUNAS) VECES . . . . . . . . . . .  2 

MUY A MENUDO . . . . . . . .  3 

MISMO NUMERO . . . . . . . .  I 

MAS HIJOS . . . . . . . . . . .  2 

MENOS HIJOS . . . . . . . . . . . .  3 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

618 En los  6lt~mos 12 meses  Od. ha  comentado  s o b r e  la  p r ¿ c t l c a  SI  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
de  p [ a n l f l c a c l õ n  f a m i [ i a r  con a l g u n a  p e r s o n a ?  

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 »620 

619 



PREG. 

701 

SECCION 7. ANTECEDENTES DEL MARIDO Y TRABAJO DE LA MUJER 
PASE A 
PREG. 

VERIFIQUE 502 Y 504 

ACTUALMENTE [~ 
CASADA/O EN 
UNION LIBRE 

ANTERIORMENTE 
CASADA/O EN 
UNION LIBRE 

NUNCA CASADA • I I  
Y NUNCA EN UNION 

»703 

i »709 

702 Cuãntos años cump[Idos tiene su esposo/compañero? IEDAD . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Fl~J 
703 Su esposo/compañero aIgun~ vez a s i s t t 6  a la escueta? SI  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 »706 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 - - ' -  

704 Cuål fué e l  Qlt imo año de estudios que aprob6? NINGUNO . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  O 

PRIMARIA . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 F ' ~ '  

SECUNDARIA . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

SUPERIOR . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  998 

706 CuãL es (era)  La ocupaci6n de su (ñLt tmo) esposo/compañero? 
ES decir, que cLase de trabajo hace (hac~a) EL principalmente? 

707 

708 

VERIFIQUE 706: 

TRABAJA (TRABAJO) ~ NO TRABAJA (TRABAJO) R 
EN AGRICULTURA EN AGRICULTURA 

Su esposo/compañero traba~a la familia, en t~erra alquILada su propia t ierra,  t ierra ce traba 6 pr|ncl aLmente en 
o en t ierra de otros? 

I 
PROPIA TIERRA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

TIERRA FAMILIAR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

TIERRA ALQUILADA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

TIERRA DE OTROS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  4 

»709 

709 Ademãs del trabajo deL hogar, actualmente Ud. estå trabajando? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 ~712 

NO** * ,  . . . .  , ° o . o . . * * *  . . . . . . . . . . . . . . .  , 2 

710 Como Ud. sabe, algunas mujeres trabajan por una paga en dinero 
o especie.  Otras ve.den cosas( t i enen  pequeños negocios o 
trabajan en tierras de La faml ia o en empresas de La familia. 

En La actualidad Ud. estã hacLendo alguno de estos trabajos? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1---~-712 

z J  NO . . . . .  

711 Ud. ha trabajado en los ~Itimos 12 meses? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 J 
I 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2---i--~726 
712 Cuå[ es su ocupaci6n, es decir, que clase de trabajo hace Ud. F ~  

principaLmente? I / I 

713 VERIFIQUE 712: 

TRABAJA EN 
AGRICULTURA 

NO TRABAJA EN 
• AGRICULTURA ~ -715 



PREG. 

714 

PREGJNTAS Y FILTROS 

Ud. trabaja prin»Ipe[mente en t ie r ra  propia, en t ie r ra  
de su famil ia, en t ie r ra  e[quf[ada, o trabaja en t ie r ra  de 
algu ien m~s? 

CATEGORIAS Y CODIGOS 

TIERRA PROPIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

TIERRA FAMILIAR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

TIERRA ALQUILADA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

TIERRA DE OTROS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

PASE A 
PREG. 

1 

2 

3 

¢ 

715 Ud. hace este t rabajo para alguien de su fami l ía,  para alguien PARA MIEMBRO DE LA FAMILIA . . . . . . . . . .  1 
m~s, o trabaja por cuenta propia? 

PARA ALGUIEN MAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

CUENTA PROPIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

MADRE COMUNITARIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  4 

716 Usualmente Ud. trabaja durante todo e[ aflo, o trabaja A TRAVES DE TODO EL AÑO . . . . . . . . . . . . .  1-I-~~718 
estacionalmente, o solo de vez en cu~ndo? ESTACIORALMENTE/POR EPOCAS . . . . . . . . . .  2 1 

DE VEZ EN CUP':30 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 - -~~719  

PRIMERA VEZ CUE TRABAJA . . . . . . . . . . . . .  4 

717 Durante [os Q[timos 12 meses, cuentos meses trabajE? NUMERO DE MESES . . . . . . . . . . . . . . .  ~ - - 7  I 

718 (En los meses en que Ud. trabajE). C.~Entos días a ta semana NUMERO DE DIAS . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~720 
usua [mente trabaja(õ)? 

I r - ~  
719 Durante tos QLtimos 1Z meses, aproximadamente cu~ntos dIas NUMERO DE D[AS . . . . . . . . . . . . .  [ [ [ { I 

traba]6? I 

720 Ud. recibe dinero o gana plata por su trabajo? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 I 

m 

INDAGUE: A Ud. te pagan por su trabajo? NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2----»723i 

Usualmente cu~nto dinero'~ana por su t rebejo? 

INDAGUE: Es Esto por e[ d ia ,  por [a semana, o por e[ mes? 
~ ° N s ~ . . . 2 1  I I I I I I I 
POR~INCERA. 3 I. 1 1 1 1 1 [ 1  
POR MES ...... ' [ [ [ [ [ l l l  

POR ~ 0  . . . . . .  S I I I I I I I I 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  99999998 

722 VERIFIQUE 502: 

SI ACTUAU~ENTE EN UN[ON ~--~ 
(CASADA/UNIDA) 

NO, HO EN UHIOR 

I I 
QuiEn decide principalmente QuiEn decide princlpa[meete 
cõmo se gasta e l  d inero que cõmo se usar~ el  d inero que 
Ud. gana: Ud., su esposo/ Ud. gana: Ud.; a[guten m~s, 
compañero, Ud. y su esposo/ Ud. y a lgu ien .m~s conjunta-  
compañero conjuntamente, o mente? 
a lgu ien mes? 

ENTREVISTADA DECIDE . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

ESPOSO/COMPAÑERO DECIDE . . . . . . . . . . . . .  2 

AMBOS DECIDEN . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

ALGUIEN MAS DECIDE . . . . . . . . . . . . . . . . . .  4 

CONJUNTAMENTE CON ALGUIEN MAS . . . . . . .  5 

Ud. usualmente t raba ja  en e[ bogar o fuera de[ hogar? 

VERIFIQUE 217 Y 218: 

TIENE ALGUN HIJO DE CINCO AÑOS 0 MENOS VIVIENDO EN EL HOGAR: 

sIF7 NOto 

EN EL HOGAR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

FUERA DEL HOGAR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 



PREG. I PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS I PASE ApREG. 

725 

726 

727 

QuiEn cuida usualmente de (NOMBRE DEL NIÑO MENOR EN EL HOGAR) 
~lentras Ud. trabaja? 

Ud. ha v i v i d o  solamente en una Local idad o en mes de una 
l oca l i dad  desde enero de 19907 

ENTREVISTADA . . . . .  ~ . . . . . . . . .  ~ . . . . . . .  01 

ESPOSO/COMPAÑERO . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  02 

LA NIÑA MAYOR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  03 

EL NIÑO MAYOR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  04 

OTROS PARIENTES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  05 

VECINOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  06 

AMIGOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  07 

EMPLEADA DOMESTICA . . . . . . . . . . . . . . . . .  08 

NIÑO ESTA EN LA ESCUELA . . . . . . . . . . . .  09 

CUIDADO ICBF . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  10 

CUIDADO OTRA INSTITUCION . . . . .  ~ . . . . .  11 

NO HA TRABAJADO DESDE 
EL ULTIMO NACIMIENTO . . . . . . . . . . . . . .  95 

OTRO: 96 
LL~P~~IPI~UL) 

UNA LOCALIDAD . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 l 

MAS DE UNA LOCALIDAD . . . . . . . . . . . . . . . .  2 7 

EN LA COLUMNA 4 DEL CALENDARIO ANOTE EL CODIGO APROPIADO PARA LA ACTUAL LOCALIDAD 
"1" PARA CIUDAD ~MPIECE "2" PARA PUEBLO Y "3" PARA CAMPO). 

ME~ DE LA ENTREVISTA Y CONTINUE CON TODOS LOS MESES PRECEDENTES HASTA ENERO DE 1990. EN EL 

--»728 

I I 
727A I PASE A *801 

I I 
728 En que mes y año se v ino  a v i v i r  a (NOMBRE DE LA LOCALIDAD DE LA ENTREVISTA)? 

EN LA COLUMNA 4 DEL CALENDARIO ANOTE "X" EN EL MES Y AÑO DEL HOVIMI~NTO Y EN LOS MESES SUBSIGUIEMTES 
ANOTE EL COOIGO APROPIADO PARA EL TIPO DE LOCALIDAD ( "1 "  CIUDAD. 2 PUEBLO0 "3 '  CAMPO). CONTINUE 
INOAGANO0 POR LOCALIDADES PREVIAS, ADOTE LOS MOVIMIENTOS Y TIPOS DE LOCALIOAOES. 

PREGUNTAS ILUSTRATIVAS: 

• DEnde v t v i 6  Ud. antes de . . . ?  
: En que mes y año I [ e g 6  aLL~? 

Est~ ese Lugar en una cLudad, pueblo o en e l  campo? 



PREG. SECCION 8. SIDA 

801 

802 

Ha oIdo Ud. hablar de una enfermedad llamada SIDA? 

De cuåIes fuentes de información ha aprendido Ud. 
mås sobre el  SIDA? 

Alguna otra fuente? 

MARQUE TODAS LAS QUE MENCIONE 

PASE A 
PREG. 

SI 1 

NO., . ,  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2-- i » 9 0 1  

RADIO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 

TELEVISION.. B 

PERIODICOS/REVISTAS . . . . . . . . .  C 

PANFLETOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  D 

TRABAJADORES DE LA SALUD . . . . . . . . . . . .  E 

IGLESIAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  F 

ESCUELAS/MAESTROS . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  G 

ENCUENTROS COMURITARIOS . . . . . . . . . . . . .  H 

AMIGOS/PARIENTES . . . . . . . . . . . .  I 

LUGAR DE TRABAJO . . . . . . . . . . . .  J 

OTRO: X 
LLSYkCIFI~Uk) 

803 Hay algo que una persona pueda hacer para evi tar contraer el  SI 1 
SIDA o el virus que causa el  SIDA? 

NO... 2 - -  

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8~ - -»807  

864 Qu~ puede hacer una persona? SEXO SEGURO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Alguna otra cosa? NO TENER PENETRACION . . . . . . . .  

805 

806 

MARQUE TODAS LAS QUE MENCIONE 

VERIFIQUE 804: 

MENCIONO 
SEXO SEGURO 

~ v  

Qu~ s igni f ica para Ud. ~sexo seguro"t 

NO MENCIONO F-~ 

MARQUE TODAS LAS QUE MENCIONE 

A 

B 

ABSTENERSE DEL SEXO . . . . . . . . .  C 

USAR CONDONES DURANTE EL SEXO . . . . . . .  D 

TENER UN SOLO COMPAÑERO SEXUAL . . . . . .  E 

EVITAR REL. SEX. CON PROSTITUTAS . . . .  F 

EVITAR REL. SEX. CON HOMOSEXUALES... G 

EVITAR TRANSFUSIONES DE SARGRE . . . . . .  H 

EVITAR INYECCIONES . . . . . . .  I 

EVITAR LOS BESOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  J 

EVITAR PICADURAS DE MOSQUITO . . . . . . . .  K 

BUSCAR PROTECCION DE 
CURANDERO TRADICIONAL . . . . . . . . . . . . . .  L 

OTRO: W 
{L~VL~I~I~UL) 

OTRO: X 
~E~VE~LkI~Uk) 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Z 

~0 TENER PERETRACION . . . . . . . . . . . . . . . .  6 

ABSTENERSE DEL SEXO . . . . . . . . . . . . . . . . .  C 

USAR CONDONES DURANTE EL SEXO . . . . . . .  D 

TENER UN SOLO COMPAÑERO SEXUAL . . . . . .  E 

EVITAR REL. SEX. CON PROSTITUTAS . . . .  F 

EVITAR RBL. SEX. CON HOMOSEXUALES... G 

OTRO: X 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . .  Z 



PREG,J PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS I PASE A 
I I PREG. 

807 Es posIbIe para una persona que parece satudabte tener eL SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
virus de! SIDA? :' 

NO . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

808 Ud. cree que toda La gente que tiene SIDA muere SI.~ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
por c a u s a  de e s t a  enfermedad? 

NO . . . . . . . . . . . .  ' . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

809 Piensa Ud. que sus probabilidades de adquir i r  el SIDA son 
pequeñas, moderadas, grandes, o no tiene n[ngGn riesgo? =. 

810 

811 

PEQUEÑAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

MODERADAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

GRANDES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

NINGUNA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  4 

TIENE SIDA . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . .  5 

VERIFIQUE 515: 

NA TENIDO i ~ ]  I - - I  
RELACIONES NUNCA HA TENIDO 1 1  
SEXUALES ~ RELACIONES SEXUALES I t 

Desde que Ud. empezo a o i r  hablar det SIDA ha cambiado su 
conducta sexuat para prevenir el  contagio de[ SIDA? 

SI . . .  i »812 

NO . . . . . . . . . . . .  , . , , , « , , , ,  . . . . . . . . . . . .  2 " ~  

NO SABE . . . . . . . . . . . .  ~ . . . . . . . . . . . . . . . .  8 - -~~901  

I 
811A E[ haber oído hab[ar de[ SIDA ha afectado su decisi6n sobre SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 | 

tener relaciones sexuales? 
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Z-- ~901 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 - -  

812 Qu~ ha hecho? 

A[go m~s? 

MARQUE TODAS LAS QUE MENCIUNE 

SE ASEGURA DE CONOCER HISTORIA 
SEXUAL DEL COMPANERO . . . . . . . . . . . . . . .  A 

NO EMPEZO RELACIONES SEXUALES . . . . . . .  B 

DEJO DE TENER RELACIONES SEXUALES .. C 

EMPEZO A USAR CONDONES . . . . . . . . . . . . . .  D 

RESTRINGIO EL SEXO A UNA PAREJA . . . . .  E 

REDUJO EL NUMERO DE COMPAÑEROS . . . . . .  E 

NO VA A TENER RELACIONES SEXUALES... G 

OTRO: X 
IL~~L~[Ft~UL~ 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Z 



PREG. SECCION 9. VIOLENCIA INTRAFAMILIAR PASE A 
PREG. 

901 La v io lenc ia  f a m i l i a r  o maltrato a niños, mujeres u hombres SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 
es un de l i to?  

N O . I ; ; . . . ,  . . . . . . . . . . . .  • . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

' i 
9OZ Ud. considera que, para que haya v io lenc ia ,  e l  maltrato S I . ; . . . ¿  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I p904 

debe ser Gnic«~ente f~stco? ' ',~ ,' 
NO ,UNICAMENTE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~904 

903 FISICO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A Qu6 o t ras  formas de ma l t ra to  considera que son v io lenc ia?  

MARQUE TODAS LAS RESPUESTAS 

NO ESTA ~ l  
UNIDA 

VERBAL . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . .  
PSICOLOGICO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
SEXUAL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
OTRO: 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

B 
C 
D 
X 

Z 

905 

906 

Sabe Ud. qu6 hacer o a dSnde acud i r  en e l  caso de 
que Ud. o sus hijos sean •a[ t ra tados por su c6nyuge? 

MARQUE TODAS LAS OPCIONES QUE MENCIONE 

COMISARIAS DE FAMILIA . . . . . . . . . . . . . . .  A 
INSPECCION DE POLICIA . . . . . . . . . . . . . . .  B 
BIENESTAR FAMILIAR . . . . . . . . . . . . . . . . . .  C 
JUZGADO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  D 
ALCALDIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  E 
OTRO: • X 

IL~VLC~F]~UkJ 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Z 

Alguna vez su esposo/compañero ta ha i nsu l t ado  (u l t raJado)?  
CuBt ha sido ta p r i n c i p a l  razSn? 

SI, POR INCUMPLIMIENTO 
DEBERES EN EL HOGAR . . . . . . . . . . . .  01 

SI, POR LA CRIANZA DE LOS HIJOS . . . .  02 
SI, POR CELOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  03 
SI, POR INFIDELIDAD DE ELLA . . . . . . . .  04 
SI, POR INFIDELIDAD DE EL . . . . . . . . . .  05 
SI, POR MAL GENIO DE ELLA . . . . . . . . . .  06 
Sl ,  POR MAL GENIO DE EL . . . . . . . . . . . .  07 
SI, POR MI FAMILIA . . . . . . . . . . . . . . . . .  08 
SI, POR AMIGUERA . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  09 
SI, OTRA: 96 

Lb~PbCJPJ~UE) 
NUNCA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  9S 
NO RESPONDE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  97 

907 A[guna vez su esposo/compañero [a ha golpeado 
Cuå! ha sido la p r i nc ipa l  razSn? 

a U d . ?  SI, POR CELOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  01 
SI, CUANDO LE RECLAMA 

SU INFIDELIDAD . . . . . . . . . . . . . . . . .  02 
SI, CUANDO LLEGA BORRACHO . . . . . . . . . .  03 
Sl ,  POR DEFENDER A LOS HIJOS . . . . . . .  04 
Sl ,  OTRA: 96 

¡L~YLCL~~QUk) 
NUNCA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  95 ~ 
NO RESPONDE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  9? ~91I 

908 Qu~ t i p o  de cas t igo  f f s t c o  he rec ib ido  de su esposo (o compañero)? 

i 

MARQUE TODAS LAS ALTERNATIVAS QUE MENCIONE 

CACHETADAS/PUÑETAZOS . . . . . . . . . . . . . . . .  A 
EMPUJONES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  B 
PATADAS/PUNTAPIES . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  C 
CORBEAZOS/GOLPES CON LAZO . . . . . . . . . . .  D 
ARANAZOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  E 
CORTADURAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  F 
PALAZQS/VARILLAZOS . . . . . . . . . . . . . . . . . .  G 
HALARLE EL CABELLO/ 
GOLPES EN LA CABEZA . . . . . . . . . . . . . . . .  H 

PEINILLAZOS¡PLANAZOS CON MACHETE . . . .  I 
NAVAJAZOS/FRACTURAS . . . . . . . . . . . . . . .  J 
QUEMADURAS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  K 
OTRO: X 

¡kSPkCIP~QUk) 
NO RESPONDE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Y 

909 Ha acudido Ud. ante la autoridad para quejarse del maltrato 
de su esposo/compaSero? A cu$l? 

NUNCA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  01 
COMISARIAS DE FAMILIA . . . . . . . . . . . . . .  O B ~  
INSPECDION DE POLICIA . . . . . . . . . . . . . .  D3 
BIENESTAR FAMILIAR . . . . . . . . . . . . . . . . .  0 4  »911 
JUZGADO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  05 
ALCALDIA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  06 
OTRO:. 9 

~L~VLCI~IQUL) I NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 
NO RESPONDE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  97 



PREG. I PREGUNTAS Y FILTROS 

912 

Por qu~ no [o ha denunciado? 

VERIFIQUE 210: 

HA TENIDO HIJOS HO H$ 

~ T  

Han presenciado sus h i jos  episodios de v io lenc ia  en e 

913 Cree Ud. que estos hechos afectan (o podrían afectar) 
a sus h i jos?  

914 En quB forma? 

MARQUE TODAS LAS ALTERNATIVAS QUE MENCII 

915 Usted y/o su esposo cas t iga(n)  a su(s) h i j o ( s )?  

916 En qu~ forma cas t iga(n)  a su(s) h i j o ( s ) ?  

MARQUE TODAS LAS ALTERNATIVAS QUE MENCI( 

917 En qu~ forma usua[mente [a cast tgaban/cast lgan 
a Ud. sus padres? 

918 A[guna vez ha sido forzada por su esposo/compañero o 
a[gulen a tener retaclones sexua[es? 

CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A 
PREG. 

r 
NO SABIA QUE ERA DELITO . . . . . . . . . . . .  01 

TIENE MIEDO A LAS 
REPRESALIAS DE SU PAREJA . . . . . . . . . .  02 

« ! ,  

PIENSA QUE NO VA A VOLVER A 
OCURRIR Y, EL VA A CAMBIAR . . . . . . . . .  03 

TIENE MIEDO A QUEDARSE SOLA 
SI ~EL ES ENCARCELADO/O SE VA . . . . . .  04 

CREE QUE PUEDE 
SOLUClOHARLO SOLA . . . . . . . . . . . . . . . . .  05 

CREE QUE LAS AUTORIDADES NO 
LE VAN A PRESTAR ATENCION V 
VAN A BURLARSE DE SU SITUACIOH . . . .  06 

OTRO: 96 
~ LBYL{;IP J(JUL) 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

HO RESPONDE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  97 

ENIDO HIJOS I ~917 

hogar? SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

SI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 I 
NO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Z I I ~ 9 1 5 i  

PROBLEMAS DE APRENDIZAJE . . . . . . . . . . . .  A 
ACTITUD PASIVA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  B 
ACTITUD AGRESIVA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  C 
TRASTORNOS PSICOLOGICOS . . . . . . . . . . . . .  D 
HUIDA DEL HOGAR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  E 
DROGADICCION/ALCOHOLISMO . . . . . . . . . . . .  F 
OTRO: X 

~L~PL~JPI~UL) 
NO RESPONDE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Y 
NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Z 

/ 
S I ~ . , , ° ° o ~ o , , ° ° ° . o  . . . . . . . . . . . . . . .  , , ,  E l 

RO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 - ~ » 9 1 7  

REPRIMENDA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 
PROHIBIENDO ALGO QUE LE GUSTA . . . . . . .  B 
PRIVANDOLES DE LA ALIMENTACION . . . . . .  C 
LOS GOLPEA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  D 
LOS DEJA ENCERRADOS . . . . . . . . . . . . . . . . .  E 
OTRA: X 

~t~~L~X~XqULI 

REPRIMENDA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 
PROHIBIENDOLE ALGO QUE LE GUSTA(8A). B 
PRIVANDOLA DE LA ALIMENTACION . . . . . . .  C 
LA GOLPEA(BA)N . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  D 
LA DEJA(BA)N ENCERRADA . . . . . . . . . . . . . .  E 
OTRA: X 

( tsPL~tv t~ut )  
NO LA CASTIGA(BA)N . . . . . . . . . . . . . . . . . .  y 

S l , . , , , , , , , , , , , , , , . , , , , , , , , , , , , , , , , ,  1 

NO . . . .  2 »925 



I PREGUNTAS Y FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PASE A 
PREG. 

PREG. 

919 Por qui6n? 

MARQUE TODAS LAS ALTERNATIVAS QUE MENCIONE 

;»~~~,,a~~S\~~~,COM:...ERO~ . . . .  ~ . . . . . . . . . . . . . .  A 

PADRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  B 

HERMANO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  C 

PADRASTRO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  D 

OTROS PARIENTES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  E 

AMIGOS/VECINOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  F 

PATRONOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  G 

COMPAÑEROS DE TRABAJO . . . . . . . . . . . . . . .  H 

DESCONOCIDOS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 

OTRO: X 
~k~PLCI~ IQUE)  

prlmera A~OS 
r-~ 

920 Qu6 edad tenía cuando esto suced|6 la v e z ?  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  111 

921 En qu6 circunstancias sucedI6? 

Cree que Ud. proplci6 el abuso? 922 

923 

BORRACHERA DE EL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  A 

PORQUE EL SE CONSIDERA DUEÑO . . . . . . . .  B 

PARA MOSTRAR QUE ES EL JEFE . . . . . . . . .  C 

APROVECHO QUE ESTABA SOLA . . . . . . . . . . .  D 

ESTABA EN LA CALLE . . . . . . . . . . . . . . . . . .  E 

OTRO: X 
~E~~ECI~ IUUkJ  

Cree que Ud. hubiera podido hacer algo para evitarlo? 

SI  . . . . . . . . . .  . . . . ° ° ° ° ° .  . . . . . . . . . . . .  ° ,  E 

NO . . . . . . . . . . .  ~ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

Cree que alguien hubiera podido evi tar lo y no lo hizo? 

SI  ° ° ° ° ° .  . . . . . .  . . . . ° ° . ° . ° ° . .  . . . . . . . .  I 

NO . ° . ° . ° °  . . . . . . . . .  ° ° °o ° ° ° ° ° ° . . °  . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

HORA DE TERMINACION: 

SI  . . . . o ° ° . . . .  . . . . . . . .  . . . . .  . . . . . . . . .  E 

NO . . . °  . . . . . . . .  . . . . .  ° ° ° ° ° ° . °  . . . . . . . .  2 

NO SABE . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

MORA . . . .  ° . ° . . . . . . . . .  . . . . . . . . .  

MINUTOS , . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  F - ~  



PREG. SECCION lO. PESO Y TALLA 

1001 VERIFIQUE 215: 

UNO 0 MAS MACIMIENTOB [ ~  NINGUHMACIMI ENTO F i  
DESDE ENERO 1990 DESDE ENERO DE 1990 » TERMINE 

ENTREVISTADORA: EN 100Z (COLUMNAS 2-4) ANOTE EL NUMERO DE ORDEN DE CADA NIÑO NACIDO DESDE ENERO DE 1990 QUE AUN 
ESTE VIVO. EN 1003 ANO~'E EL NOMBRE OE CADA ENTREVISTADA YDE TODOS SUS .HIJOS VIVOS NACIDOS DESDE ENERO DE 1990 
ISI LOS TIENE) Y EN 1004 LA FECHA DE NACIMIENTO DE LOS NINOS. EN 1006 Y.1009 ANOTE PESO Y TALLA PARA LA 
NTREVISTADA Y SUS HIJOS VIVOS. 

~NOTA: TODAS LAS ENTREVISTADAS CON UNO 0 MAS NACIMIENTOS DESDE ENERO DE 1990 DEBEN SER PESADAS Y MEDIDAS AUN SI 
ODOS LOS NIÑOS HAN MUERTO. SI HAY MAS DE TRES HIJOS VIVOS NACIDOS DESDE ENERO DE 1990 USE FORMULARIOS ADICIONALES). 

~1i ENTREVISTADA 
L~ NIÑO VIVO 

MAS JOVEN 
(MENOR) 

L~ PE~ULTIMO 
NINO ViVO 

W ANTERIOR AL 
PE~ULTIMO 
NINO VIVO 

1002 No. DE ORDEN DE P212 . . . . . .  '.'.,,,,,,,,,,,,'.,,,,,~~~,,' 

I I ] 

(NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE) (NOMBRE) 
1003 NOMBRE (PARA LOS NIÑOS 

DE P212) 
t I [ I 

1004 FECHA DE NACIMIENTO .,,,,,'.'.,'.,,,,,,,,, . . . . .  DIA . . . . . . . . . .  DIA . . . . . . . . . .  DIA . . . . . . . . . .  

DE PZl~ v PNEOUNTE POR ................................................ ~F~  F F ~  F F ~  
EL DIA DEL NACIMIENTO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ' " '  . MES . . . . . . . . . .  MES . . . .  ¿ . . . . .  MES . . . . . . . . . .  

.-,. ................. '.': ............... - ........ AÑO... AÑO. AÑO . . . . . . . . . .  

I [ I I 

1005 VACUNA BCG CON MARCA EN ..... " . , " , " " " ' ' ' ' " . "  SE VIO MARCA . . . . . .  1 SE VIO MARCA . . . . . .  I SE VIO MARCA . . . . . .  i 
BRAZO IZQUIERDO 0 EN EL ;l~ll~~~~ll~l~~~il~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~i; 
HOMBRO . , , ~ , , ~~ , , , , , , ' . , ' . ' . ' . , , , , , , , , , , ' . ' . ' . , , , , , , , , , , , ' . "  NO SE VIO MARCA... 2 NO SE VIO MARCA... 2 NO SE VIO MARCA... 2 

[ I I I 

I I ( I 

iDO, so,o PA~ LA.~ F-FI  F-- l  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  PERIMETRO DEL BRAZO (Cms.) ' ~~ ~ ' ~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~ 

I I & 

1008 SE LE TOMO LA T A L L A  . , , , , , , , , , , , , , ' . ' . ' . , , , , , , , , , , , , ' . ' . ' . , , , , , , , ' :  ACOSTADO . . . . . . . . . .  I ACOSTADO . . . . . . . . . .  I ACOSTADO . . . . . . . . . .  1 
~TAMAÑO~ ESTANDO ACOSTADO '~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~' 

PARAD ? . ' . , ' . ' . ' . ' . ' . , , , , , , , , , , , , , , , ' . , , , , , , , , , , ' . ' . , , ~ , "  DE PIES . . . . . . . . . . .  2 DE PIES . . . . . . . . . . .  2 DE PIES . . . . . . . . . . .  2 

1009 PESO (en Ri,oDramos) ~r'-T~1.D ~~'--I~.D FÕ]--I~.D FÔ~~~. F'-] 
I I I 

lOiO FECHAOEPESO,TA~LA DIA ......... 1--71 DIA ......... FI~ DIA ......... M--T--I!DIA ......... FFI 
I 

MES . . . . . . . . .  ~ MES . . . . . . . . .  ~ ~ES . . . . . . . . .  ~ MES . . . .  , . . . .  ~ 

AÑO . . . . . . . . .  F ~  AÑO . . . . . . . . .  ~ T ~  AÑO . . . . . . . . .  ~ - - ~  AÑO . . . . . . . . .  ~ - - ~  

I011 RESULTADO MEDIDA . . . . . . . . . . . .  1 NIÑO MEDIDO . . . . . . .  I NIÑO MEDIDO . . . . . . .  1 NIÑO MEDIDO . . . . . . .  1 

NO PRESENTE . . . . . . .  3 

REHUSO . . . . . . . . . . . .  4 

OTRA: 6 

NIÑO ENFERMO . . . . . .  2 

NIÑO NO PRESENTE.. 3 

NIÑO'REHUSO . . . . . . .  4 

MADRE REHUSO . . . . . .  5 

OTRO:{ESpLCI~~QU~ ] 6 

NIÑO ENFEP~IO . . . . . .  2 

NIÑO NO PRESENTE.. 3 

NIÑO REHUSO . . . . . . .  4 

MADRE REHUSO . . . . . .  5 

OTRO: 6 

NIÑO ENFERMO . . . . . .  2 

NIÑO NO PRESENTE.. 3 

NIÑO REHUSO . . . . . . .  4 

MADRE REHUSO . . . . . .  5 

OTRO: 6 
~E~PLCI~[~UE) 

1012 NOMBRE DE LA ~ NOMBRE DE 
PERSONA QUE MIDIO: LA ASIBTENTE: 



OBSERVACIONES DE LA ENTREVISTADORA 
(Para ser [[enado tan pronto se termine ta en t rev i s ta )  

Comentar ios  a c e r c a  de la  
e n t r e v i s t a :  

Comentar ios  sobre  
preguntas espec I f t cas :  

A[gQn o t ro  comentar|o: 

OBSERVACIONES DE LA $UPERVISORA 

Nombre de la Supervlsora:  Fecha: 

OBSERVACIONES DEL CODIFICADOR 

Nombre de l 'Cod i f i cado r :  Fecha:  



INSTRUCCIONES: EN CADA CASILLA SOLO 
DEBE APARECER UN CODIGO. LAS COLUMNAS 
1, 3 Y 4 DEBEN LLENARSE COMPLETAMENTE. 

INFORMACION A SER CODIFICADA EN CADA COLUMNA 

COL. 1: Nacimíentos, Embarazos, Uso de Anticonceptivos 
N NACIMIENTOS 

E EMBARAZOS 

T TERMINACIONES 

0 NINGUN METODO 

1 PILDORA 

2 DIU 

3 INYECCIONES 

4 IMPLANTES O NORPLANT 

5 VAGINALES 

6 CONDON 

7 ESTERILIZACION FEMENINA 

8 ESTERIMZACION MASCULINA 

9 ABSTINENCIA PEFtlODICA 

A RETIRO 

X OTRO: 

(E$PECIFIQUE) 

COL. 2: Descontinuidad de Uso Anticonceptivo 
1 QUEDO EMBARAZADA MIENTRAS LO USABA 

2 DESEABA QUEDAR EMBARAZADA 

3 MARIO0 DESARROBO 

4 EFECTOS COLATERALE8 

5 MOTSVOS DE SALUD 

6 ACCESO/DISPONIBILIDAD 

7 DESEABA METODO MAS EFECTIVO 

8 USO INCONVENIENTE 

9 SEXO POCO FRECUENTE / MARIDO AUSENTE 

C COSTO 

F FATALISTA 

A OlFICIL QUEDAR EMBARAZADA I MENOPAUSIA 

D DISOLUCION MARITAL / BEPARACION 

X OTRO: 

(ESPECIFIQUE) 
Z NO SABE 

COL. 3: Matrimonio / Uni6n 
X EN UNION (CASADA O EN UNION LIBRE) 

O NO EN UNION 

COL. 4: Movimientos y Tipos de Localidades 
X CAMBIO DE COMUNIDAD 

1 CIUDAD 

2 PUEBLO 

3 CAMPO 

1 1 

07 JUL D6 

06 JUN 07 

1 05 MAY 08 

9 04 ABR 09 

9 03 MAR 10 

5 02 FEa 11 

01 ENE 12 

12 DIC 13 

11 NOV 14 

10 OCT 15 , , .  

09 SEP 16 

1 08 AGO 17 

9 07 JUL 18 

9 06 JUN fa  

4 05 MAY 20 

04 ABR 21 

03 MAR 22 

02 FEB 23 

81 ENE 24 

I 
I 12 DJC 25 

l 11 NOV 26 10 OCT 27 

09 SEP 28 

1 08 AGO 29 

9 07 JUL 30 

9 06 JUN 31 

3 05 MAY 32 

84 ABR 33 

03 MAR 34 

02 FEa 35 

01 ENE 36 

12 DIC 37 

11 NOV 38 

10 OCT 39 

09 SEP 40 

1 08 AGO 41 

9 07 JUL 42 

9 06 JUN 43 

2 05 MAY 44 

04 ABR 45 

03 MAR 46 

02 FEa 47 

01 ENE 48 

12 DIC 49 

11 NOV 50 
10 OCT 51 

09 SEP 52 

1 88 AGO 53 

9 07 JUL 54 

9 06 JUN 55 
1 05 MAY 56 

04 ABR 57 

03 MAR 58 

02 FEa 59 

01 ENE 60 

12 DIC 61 

i 11 NOV 62 

10 OCT 63 

09 SEP 64 

1 08 AGO 65 

9 07 JUL 66 

9 06 JUN 67 

0 05 MAY 68 

04 ABR 69 

03 MAR 70 

i 82 FEB 7t 

I 81 ENE 72 

2 3 4 

06 JUL 

07 JUN 

08 MAY 1 

09 ABR 9 

10 MAR 9 

11 FEB $ 

] 12 ENE 

13 DIC 

14 NOM 
15 OCT 

16 SEP 

17 AGO 1 

18 JUL 9 

18 JUN 9 

20 MAY 4 

21 AaR 

22 MAR 

23 FEB 

24 ENE 

i 

I 
I 
i 

I 

I I 

25 DIC 

26 NOV 

27 OCT 

28 SEP 

29 AGO 1 

30 JUL 9 

31 JUN 9 

32 MAY 3 

33 A8R 

34 MAR 

35 FEB 

36 ENE 

37 DIC 

38 NOV 

39 OCT 

48 SEP 

41 AGO 1 

42 JUL 9 

43 JUN 9 

44 MAY 2 

45 ABR 

46 MAR 

47 FEB 

48 ENE 

49 DIC 

50 NOV 
51 OCT 

52 SEP 

i 53 AGO 1 

54 JUL 9 

55 JUN 9 

56 MAY 1 

57 ABR 

58 MAR 

59 FEa 

60 ENE 

61 D1C 

62 NOV 

63 OCT 

64 SER 

65 AQO 1 

66 JUL 9 

67 JUN 9 

68 MAY 0 

69 ABR 

70 MAR 

' 71 FEe 

72 E•E 



I PASE A ESTA SECCION LA SIGUIENIE INFOP~4ACION DEL CUESTIONARIO DE HOGARES: EDENTIFICACEON DEL HOGAR y, PARA CADA NIÑO 
NO INCLUIDO EN UN CUESTIONARIO INDIVIDUAL, SU NUMERO DE ORDEN, SU NOMBRE, Y PREGUNTE LUEGO POR FECHA DE NACIMIENTO. 
PROCEDA A TOMAR LA TALLA Y EL PESO DE CADA NIÑO. INCLUYA ESTA HOJA ADICIONAL DENTRO DEL CUESTIONARIO DE HOGARES. 

IDENTIFICACION 

I. SEGMENTO NO. i ) ) 

2. VIVIENDA No. 

3. HOGAR No. 

DIRECCION: 

4. DEPARTAMENTO: 

5. MUNICIPIO: ~ T ~  

6. AREA: URBAMA 1 RURAL 2 

7. AREA DE MUESTREO 

2 

3 

4 

No. DE ORDEN 
(PI DE CUEST. DE HOGAR) 

NOMBRE 
(P2 DE CUEST. DE HOGAR) 

PREGUNTE POR FECHA 
DE NACIMIENTO 

(NOMBRE) 

DIA . . . . . . . . .  
NO SABE EL DIA... 98 

MES . . . . . . . . .  

NO SABE EL MES... 98 

AÑO . . . . . . . . .  

NO SABE EL AÑO... 98 

FN 
(NOMBRE) 

DIA . . . . . . . . .  ~ - ~  

NO SABE EL DIA... 98 

MES . . . . . . . . .  

NO SABE EL MES... 98 

AÑO . . . . . . . . .  ~ ~  
NO SABE EL AÑO... 98 

5 VACUNA BCG CON MARCA EN SE VIO I4ARCA . . . . . .  1 SE VIO MARCA . . . . . .  1 
BRAZO IZQUIERDO 0 EN EL 
HOMBRO NO SE VIO MARCA... 2 ~ NO SE VIO~RCA... 2 

i ' , 6 TALLA (en centImetros) r F - T ~ . D  ~ ~ - ~ . D  

(NOMBRE) 

DIA . . . . . . . . .  

NO SABE EL DIA... 98 

MES . . . . . . . . .  [ - - ~  

NO SABE EL MES... g8 

AÑO . . . . . . . . .  ~ - ~  

NO SABE EL AÑO... 98 

F-~ 
(NOMBRE) 

DIA . . . . . . . . .  ~ - - ~  

NO SABE EL DIA... 98 

MES . . . . . . . . .  ~ - - ~  

NO SABE EL MES... 98 

AÑO . . . . . . . . .  

NO SABE EL AÑO... 98 

SE VIO MARCA . . . . . .  I SE VIO MARCA . . . . . .  1 

NO SE VIO MARCA... 2 NO SE VIO MARCA... Z 

I 

n-n.N N-T~.D 
7 SE LE TOMO LA TALLA ACOSTADO . . . . . . . . . .  I ACOSTADO . . . . . . . . . .  1 ACOSTADO . . . . . . . . . .  1 ACOSTADO . . . . . . . . . .  1 

~TAMAÑO¿ ESTANDO ACOSTADO 
PARAD ? DE PIES . . . . . . . . . . .  2 DE PIES . . . . . . . . . . .  2 DE PIES . . . . . . . . . . .  2 DE PIES . . . . . . . . . . .  2 

I I I f 

8 PESO (en KiLogramos) ~~-N.S ~ Õ ~ ~ o [ ~  F-N-loN F Õ T - ~ . D  
I I I I 

B EEC.AOEPESO~TALLA DIA . . . . . . . . .  r N  DIA . . . . . . . . .  M - - F ]  DIA . . . . . . . . .  N - - i  D~A . . . . . . . . .  I - - F ]  

.ES . . . . . . . . .  ~ MES . . . . . . . . .  ~ - n  MES . . . . . . . . .  ~ MES . . . . . . . . .  v - n  

;Ño . . . . . . . . .  ~ - I  AÑo . . . . . . . . .  V N  AÑo . . . . . . . . .  r V 1  AÑO . . . . . . . . .  ~ 1  
J i I I I 

10 RESULTADO NIÑO MEDIDO . . . . . . .  1 NIÑO MEDIDO . . . . . . .  I NIÑO MEDIDO . . . . . . .  I 

NIÑO ENFERMO . . . . . .  

NIÑO NO PRESENTE.. 

NIÑO REI~SO . . . . . . .  

MADRE REHUSO . . . . . .  

OTRO: 
{ESVECIFI~UE) 

2 NIÑO ENFERMO . . . . . .  2 

3 NIÑO NO PRESENTE.. 3 

4 NIÑO REHUSO . . . . . . .  4 

5 MADRE REHUSO . . . . . .  5 

6 OTRO: 6 

NIÑO ENFERMO . . . . . .  2 

NIÑO NO PRESENTE.. 3 

NIÑO REHUSO.. . . . . .  4 

MADRE REHUSO . . . . . .  5 

OTRO: 6 
(L3FLCI~[gUL) 

NIÑO MEDIDO . . . . . . .  1 

NIÑO ENFERMO . . . . . .  2 

NIÑO NO PRESENTE.. 3 

NIÑO REHUSO . . . . . . .  4 

MADRE REHUSO . . . . . .  5 

OTRO: 6 
~L~VLCI~ I~UL)  

11 NOMBRE DE LA ~ - - I  NOMBRE DE 
m PERSONA QUE MIDIO: LA ASISTENTE: 
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