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La Encuesta de Mujeres, Nifiez y Adolescencia (EMNA) se llevé a cabo en el afio 2018 por el Instituto Nacional
de Estadistica y Censos (INEC) en colaboracion con el Ministerio de Salud (MS). Esta encuesta forma parte del
Programa Global de Encuestas de Indicadores Multiples por Conglomerados (MICS, por sus siglas en inglés) de
UNICEF. El apoyo técnico fue proporcionado por el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF),
con fondos gubernamentales y apoyo financiero de UNICEF y el Ministerio de Salud.

La alianza interinstitucional para la realizacion de esta Encuesta se formalizé a través de la firma de un
Memorando de entendimiento entre el MS, INEC y UNICEF.

El Programa Global MICS fue desarrollado por UNICEF en la década de 1990 como un programa internacional
de encuestas de hogares multi-propdsito para ayudar a los paises a recolectar datos comparables
internacionalmente sobre una amplia gama de indicadores sobre la situacion de la nifiez y las mujeres. Las
encuestas MICS miden indicadores clave que permiten a los paises generar datos para usarse en politicas,
programas y planes nacionales de desarrollo, y para monitorear el progreso hacia los Objetivos de Desarrollo
Sostenible (ODS) y otros compromisos acordados internacionalmente.

El objetivo de este informe es facilitar la difusién y uso oportunos de los resultados de la EMNA MICS. El informe
contiene informacion detallada sobre la metodologia de la encuesta y todos los tabulados estandar de MICS. El
informe se acompafia de una serie de instantaneas estadisticas de los principales resultados de la encuesta.

Para obtener mas informacién sobre el Programa Global MICS, visite: http://mics.unicef.org/
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Tabla resumen de la implementacién de la encuesta y poblacién de la encuesta

MUESTRA E IMPLEMENTACION DE LA ENCUESTA

Marco muestral Marco Muestral de Cuestionarios Hogar
Viviendas (MMV-2011) Mujeres (15-49 afios)

- Actualizado Nifos/as menores de 5 afios

Nifos/as de 5-17 afios

Capacitacioén de las Febrero — marzo 2018 Trabajo de campo Marzo — junio 2018

encuestadoras

MUESTRA DE LA ENCUESTA

Hogares Nifnos menores de cinco ainos

- Muestreados 10 093 .

- Entrevistados 8 490 - Madres/cuidadoras entrevistadas 3613

- Tasa de respuesta (Por ciento) 90,4 - Tasa de respuesta (Por ciento) 96,2

Mujeres (15-49 afios) Nifos de 5-17 afios

- Elegibles para entrevistas 8217 - Elegibles _ 4122

- Entrevistadas 7 502 - Madres/cuidadoras entrevistadas 3971

- Tasa de respuesta (Por ciento) 91,3 - Tasa de respuesta (Por ciento) 96,3

POBLACION DE LA ENCUESTA

Tamario promedio del hogar 3,2 Porcentaje de poblacion viviendo en:
- Areaurbana 70,8
Porcentaje de poblacion menor a: - Arearural 29,2
- 5 afos de edad 7,0
- 18 afios de edad 26,3 - San José 31,3
- Alajuela 19,6
Porcentaje de mujeres - Cartago 11,4
de 15-49 afios con al menos - Heredia 9,9
un nacido vivo en los ultimos 2 afios 10,2 - Guanacaste 8,5
- Puntarenas 10,5
- Limén 8,8
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Lista de abreviaturas

ABNP
BCG
BPN
CAPI
CDN
Cl
CIET
CSPro
DTP
ECDI
g
GAM
Hib
IFSS
IPG
IRA
JMP

LLECE
MICS
MICS6

MMR
ODM
ODS
OMS
PISA

PNC
SIDA
SPSS
SRO
TIMSS

TFEE
TgF

TGF

TIC

TRO
TTC

UN
UNGASS

UNICEF
VHP

VIH

VPI

WASH

WG
WHO-MCEE

Alimentacion de bebés y nifios pequefios

Bacillus Calmette-Guérin (Tuberculosis)

Bajo peso al nacer

Entrevista personal asistida por computadora (Computer-Assisted Personal Interviewing)
Convencion de los Derechos del Nifio

Coeficiente intelectual

Conferencia Internacional de Estadisticos del Trabajo

Sistema de procesamiento de encuestas y censos (Census and Survey Processing System)
Difteria, Tétanos y Pertussis

indice de Desarrollo Infantil Temprano (Early Childhood Development Index)

Gramos

Monitoreo Global del SIDA (Global AIDS Monitoring)

Haemophilus influenzae type B

Sistema de transmision de archivos de Internet (Internet File Streaming System)

indice de paridad de género

Infeccion respiratoria aguda

Programa conjunto de monitoreo de abastecimiento de agua, saneamiento e higiene de OMS/UNICEF
(Joint Monitoring Programme for Water Supply, Sanitation and Hygiene)

Laboratorio Latinoamericano de Evaluacién de la Calidad de la Educacion

Encuesta de Indicadores Multiples por Conglomerados (Multiple Indicator Cluster Survey)

Sexta Ronda de Encuesta de Indicadores Multiples por Conglomerados (Multiple Indicator Cluster
Survey)

Sarampidn, paperas y rubéola (Measles, Mumps, and Rubella)

Objetivos de Desarrollo del Milenio

Objetivos de Desarrollo Sostenible

Organizacién Mundial de la Salud

Programa para la Evaluacion Internacional de Estudiantes (Programme for International Student
Assessment)

Cuidado post-natal (Post-natal Care)

Sindrome de Inmuno-Deficiencia Adquirida

Paquete Estadistico para las Ciencias Sociales (Statistical Package for Social Sciences)
Solucién de Rehidratacion Oral

Tendencias en el estudio internacional de matematicas y ciencias (Trends in International Mathematics
and Science Study)

Tasas de fecundidad especificas por edad

Tasa general de fecundidad

Tasa global de fecundidad

Tecnologia de la informacion y la comunicacion

Terapia de Rehidratacion Oral

Tabla de trabajo de campo

Naciones Unidas (United Nations)

Sesion Especial de la Asamblea General de las Naciones Unidas sobre el VIH / SIDA (United Nations
General Assembly Special Session on HIV/AIDS)

Fondo Internacional de las Naciones Unidas para la Infancia (United Nations Children’s Fund)
Virus del papiloma humano

Virus de inmunodeficiencia humana

Vacuna de poliomielitis inactivada

Agua, Saneamiento e Higiene (Water, Sanitation and Hygiene)

Grupo de Washington sobre estadisticas de discapacidad (Washington Group on Disability Statistics)
Estimacion de la epidemiologia materno infantil de la OMS (WHO Maternal Child Epidemiology
Estimation)
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1. INTRODUCCION

Este informe presenta los principales resultados de la
Encuesta de Mujeres, Nifiez y Adolescencia (EMNA) la
cual corresponde a la iniciativa Global de Encuestas de
Indicadores Multiples por Conglomerados (MICS).

La Encuesta se realizé en el afo 2018 por Instituto

estadisticamente sélidos y comparables internacional-
mente que son esenciales para desarrollar politicas y
programas basados en evidencia, y asi monitorear el
progreso hacia los objetivos nacionales y los compro-
misos globales.

Nacional de Estadistica y Censos (INEC), el Ministerio
de Salud (MS) y el Fondo de Naciones Unidas para la
Infancia (UNICEF) Costa Rica, y proporciona datos

4 )

Un compromiso con la accion: Responsabilidades de los informes nacionales e internacionales

Hace mas de dos décadas, el Plan de Acciéon para la Implementacion de la Declaracion Mundial sobre la
Supervivencia, la Proteccion y el Desarrollo de los Nifios en la década de 1990 pidi6 que:

“Cada pais debe establecer mecanismos apropiados para la recopilacion, el andlisis y la publicacién
regulares y oportunos de los datos necesarios para monitorear los indicadores sociales relevantes
relacionados con el bienestar de los nifios ... Los indicadores de desarrollo humano deben ser revisados

periodicamente por lideres nacionales y tomadores de decisiones, como se hace actualmente con
indicadores de desarrollo econémico...”

El programa de encuestas de indicadores multiples por conglomerados se desarrollé poco después, a mediados de
la década de 1990, para apoyar a los paises en este esfuerzo.

Los gobiernos que firmaron la Declaraciéon y el Plan de Accién de Un Mundo Apropiado para los Nifios también
se comprometieron a monitorear el progreso hacia las metas y objetivos:

“Realizaremos un seguimiento periédico a nivel nacional y, a nivel regional, cuando sea apropiado, y
evaluaremos el progreso hacia los objetivos y metas del presente Plan de Accién a nivel nacional, regional y
global. En consecuencia, fortaleceremos nuestra capacidad estadistica nacional para recopilar, analizar y
desagregar datos, incluso por sexo, edad y otros factores relevantes que pueden conducir a disparidades, y

apoyar una amplia gama de investigaciones centradas en los nifios” (Un Mundo Apropiado para los Ninos,
parrafo 60)

Del mismo modo, la Declaracion del Milenio (parrafo 31) requeria informes periddicos sobre los avances:

“...Solicitamos a la Asamblea General que revise periédicamente los avances logrados en la implementacion
de las disposiciones de esta Declaracion, y solicitamos al Secretario General que emita informes periédicos
para su consideracion por la Asamblea General y como base para acciones futuras...”

La Resolucion de la Asamblea General, adoptada el 25 de septiembre de 2015, “Transformando nuestro mundo:
la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible” estipula que, para el éxito de la agenda universal de los ODS,

“Se necesitaran datos desagregados de calidad, accesibles, oportunos y confiables para ayudar a medir el
progreso y asegurar que nadie se quede atras "(parrafo 48); reconoce que "... los datos de referencia para
varias de las metas no estan disponibles ...” y pide ... fortalecer la recopilacion de datos y el desarrollo de
capacidades en los Estados miembros...”

N /
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Costa Rica firm6 en septiembre de 2016 un Pacto
Nacional por el cumplimiento de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ODS) y desde entonces,
diversos sectores trabajan de manera conjunta para la
implementacion de la Agenda 2030. Para ello el pais
cuenta con una estructura de gobernanza liderada por
un Consejo de Alto Nivel de los Objetivos de Desarrollo
Sostenible (ODS), un Comité Técnico y una Secretaria
Técnica de los ODS.

La Secretaria Técnica esta conformada por una o un
coordinador y un equipo de trabajo interdisciplinario,
todos ellos funcionarios de MIDEPLAN, ademas cuenta
con la asesoria del Instituto Nacional de Estadistica y
Censos (INEC), como ente rector técnico del Sistema
de Estadistica Nacional (SEN), para la elaboracion de
indicadores de cumplimiento y monitoreo de los ODS.

Dentro de la Secretaria Técnica, se ha venido
realizando un trabajo en el cual, se ha contemplado los
resultados de EMNA, de importancia critica, ya que a
nivel mundial el programa de Encuestas MICS se ha
visto como una fuente de informacién confiable para
cerca del 40% de los indicadores globales de los ODS.
Para Costa Rica, la EMNA arroja informacién para 33
indicadores.

La EMNA 2018 tiene como objetivos principales:

* Proporcionar datos de alta calidad para evaluar la
situacion de nifos, adolescentes, mujeres vy
hogares;

» Facilitar datos necesarios para monitorear el
progreso hacia los objetivos nacionales, como
base para la accion futura;

* Recolectar datos desagregados para la
identificacion de disparidades, que permitan el
disefo de politicas dirigidas a la inclusion social de
los mas vulnerables;

» Validar los datos de otras fuentes y los resultados
de las intervenciones focalizadas;

* Generar datos sobre indicadores nacionales y
globales de los ODS;

» Generar datos comparables a nivel internacional
para la evaluacion del progreso realizado en
diversas areas, y poner esfuerzos adicionales en
aquellas areas que requieren mas atencion;

» Generar datos sobre comportamiento y actitudes
no disponibles en otras fuentes de datos.

Antes de presentar los resultados de la encuesta, este
documento esta organizado en capitulos metodoldgicos
(2-4) y tematicos (5-10). En los capitulos
metodolégicos, podemos encontrar informacion
relacionada con la metodologia de la Encuesta, incluido
el disefio e implementacién de la muestra, la cobertura
de la muestra y las caracteristicas principales de las

personas encuestadas, los indicadores cubiertos por la
encuesta y sus definiciones. Ver Capitulo 2
“Metodologia de la Encuesta”, Capitulo 3 “Indicadores y
definiciones” y Capitulo 4 “Cobertura de la muestra y
caracteristicas de las personas encuestadas.”

Todos los resultados de la encuesta se presentan en
seis capitulos tematicos. En cada capitulo se tiene una
breve introduccion del tema y la descripcién de todas
las tablas, seguidamente se presentan las tabulaciones
que contienen los principales indicadores.

De esta forma, el Capitulo 5, “Prosperar - Salud
reproductiva y materna”, que presenta los hallazgos
sobre fecundidad, maternidad temprana,
anticoncepcion, necesidad insatisfecha, cuidado
prenatal, tétanos neonatal, atencién del parto, peso al
nacer, cuidado post-natal y VIH.

El siguiente capitulo, “Prosperar — Salud infantil,
nutricion y desarrollo” presenta los hallazgos sobre
inmunizacién, episodios de enfermedad, diarrea,
sintomas de infeccién respiratoria aguda, alimentacion
de lactantes y nifios/as pequenos/as, desnutricion y
desarrollo infantil temprano.

Aprendizaje es el tema del siguiente capitulo, donde se
cubren los resultados de la encuesta sobre educacion
infantil temprana, asistencia a la escuela y participacién
paterna en la educacién de los nifios/as.

El siguiente capitulo, “Protegidos de la violencia y la
explotacion”, incluye resultados de la encuesta sobre
disciplina infantil, trabajo infantil, matrimonio infantil,
victimizacién, sentimientos de seguridad y actitudes
hacia la violencia doméstica.

El Capitulo 9, “Vivir en un ambiente seguro y limpio”,
trata los temas de agua potable, lavado de manos,
saneamiento e higiene menstrual.

El capitulo tematico final es sobre la equidad, titulado
“Oportunidad equitativa en la vida”, el capitulo presenta
los resultados sobre wuna variedad de temas
relacionados con la equidad, que incluyen el
funcionamiento de los nifos/as, las transferencias
sociales, la discriminacion y el acoso y el bienestar
subjetivo.

El informe termina con apéndices, con informacion
detallada sobre el disefio de la muestra, el personal
involucrado en la encuesta, las estimaciones de los
errores muestrales, la calidad de los datos y los
cuestionarios utilizados.
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2. METODOLOGIA DE LA ENCUESTA

2.1 Diseno de la Muestra

La muestra para la Encuesta Nacional de Mujeres,
Nifiez y Adolescencia (EMNA) se utiliz6 para
proporcionar estimaciones para un gran numero de
indicadores sobre la situacion de las mujeres, la nifiez y
adolescencia a nivel nacional, por zona urbana y rural,
asi como las 07 provincias del pais: San José, Alajuela,
Cartago, Heredia, Guanacaste, Puntarenas y Limén. La
muestra de hogares se selecciond en dos etapas.
Dentro de cada estrato, se seleccion6 sistematicamente
un numero especifico de areas de enumeraciéon censal
con probabilidad proporcional al tamafio. Después de
que se realizd una lista de hogares dentro de las areas
de enumeracion seleccionadas, en cada area de
enumeracion se extrajo una muestra sistematica de 20
hogares, 10 de ellos con nifios/as menores de 5 afios y
10 sin ninos/as menores de 5 afios. Como la muestra no
es autoponderada, se utilizan ponderadores de la
muestra para reportar los resultados de la encuesta.
Puede encontrar una descripcion mas detallada del
disefio de muestra en el Apéndice A: Disefio de
muestra.

Cuestionario Del Hogar

Listado de Miembros del Hogar
Educacion

Caracteristicas del Hogar
Transferencias Sociales

Agua y Saneamiento

Lavado de Manos

Fecundidad

Nacido

Post-natal

Victimizacion

VIH/sida

Alcohol

Vida

Cuestionario de Mujeres

Antecedentes de la Mujer

Acceso a los Medios de
Comunicacién y Uso

Ultimo Nacimiento Deseado
Salud Materna y del Recién

Controles de Salud
Necesidad Insatisfecha

Actitudes Frente a la
Violencia Doméstica

Matrimonio/union
Comportamiento Sexual

Consumo de Tabaco y

Nivel de Satisfaccion con la

2.2 Cuestionarios

Se utilizaron cuatro cuestionarios en la encuesta: 1) un
cuestionario del hogar para recopilar informacion
demografica basica sobre todos las personas que son
miembros del hogar de jure (residentes habituales), asi
como informacion referente al hogar y la vivienda; 2) un
cuestionario para mujeres individuales aplicado en cada
hogar a todas las mujeres de 15 a 49 afios de edad; 3)
un cuestionario para menores de 5 afios, administrado a
madres (o cuidadoras) de todos los nifios/as menores
de 5 afos que viven en el hogar; y 4) un cuestionario
para nifios/as de 5 a 17 afos de edad, aplicado a la
madre (o cuidadora) de un nifio/a de 5 a 17 afios de
edad que vive en el hogar seleccionado al azar. Los
cuestionarios incluyeron los siguientes médulos:

Cuestionario de Ninos/as
de 5-17 afos

Antecedentes del Nifio/a
Trabajo Infantil

Disciplina Infantil
Funcionamiento Infantil
Participacién de los Padres

Cuestionario para Nifios/as

menores de 5 afnos
Antecedentes del Nifio/a
Menor de 5 afios
Desarrollo Temprano Infantil
Disciplina Infantil

Funcionamiento Infantil

Lactancia e Ingesta
Alimentaria

Inmunizacion
Antropometria
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Adicionalmente a la administracion de cuestionarios, los
equipos de trabajo de campo también realizaron
actividades de observacion, en el caso del lugar para el
lavado de manos y en el caso de los y las
antropometristas que hacian labores de medicion de
peso y talla a las personas menores de 5 afios
identificadas en el hogar.

Los cuestionarios se basaron en los cuestionarios
estandar MICS 6'. A partir del modelo MICS6, en su
version en espafiol, los cuestionarios fueron
personalizados y se probaron previamente en el
asentamiento informal Triangulo de la Solidaridad y en
la Ciudadela Lépez Mateos, ambos lugares ubicados en
la provincia de San José durante el mes de enero de
2018. Con base en los resultados de la prueba piloto, se
realizaron modificaciones a la redaccion y traduccién de
los cuestionarios. En el Apéndice E se proporciona una
copia de los cuestionarios de la EMNA.

2.3 Protocolo ético

En Costa Rica, por la Ley N° 7839 del Sistema de
Estadistica Nacional (SEN), de 15 de octubre de 1998,
publicada en el Alcance N°77-B a La Gaceta N° 214 del
4 de noviembre de 1998, en su articulo 4 se detalla que
toda la informacion recopilada, manejada y compartida
sera con fines estadisticos, conforme a los principios
confidencialidad estadistica, transparencia,
especialidad y proporcionalidad?.

Asimismo, como parte del proceso informativo a los
hogares, durante el trabajo de campo se le hace
entrega a los hogares de una carta firmada por la
Gerente General del INEC con informacion sobre:

* El objetivo de la encuesta y periodo de aplicacion en el
campo.

* Indicandole a la persona que suministra la informacion,
que este proceso esta bajo el amparo y proteccién de la
Ley 7839 del Sistema de Estadistica Nacional, donde se
establece que bajo ninguna circunstancia las
instituciones que participan en la Encuesta (Ministerio
de Salud, INEC y UNICEF) pueden divulgar los datos de
su hogar de manera individual, ni para propdsitos
fiscales, ni de otra indole.

* Asi como, los principales contactos (numero de
teléfono) para verificar la autenticidad de la persona que

le visita o solicitar informacion adicional a la Encuesta.

Asimismo, es importante considerar que el INEC cuenta
con otros instrumentos regulatorios para el suministro y
manejo de la informacion, tal es el caso del reglamento
de la politica de divulgacion de las estadisticas y la
entrega de microdatos.

2.4 Método de recoleccion de datos

Las encuestas de MICS utilizan Entrevistas Personales
Asistidas por Computadora (CAPI, por sus siglas en
inglés). La aplicacién de recoleccién de datos se basé
en el software CSPro (Sistema de procesamiento de
encuestas y censos), version 6.3, incluyendo una
plataforma dedicada a la gestion de datos MICS. Los
procedimientos y programas estandar® desarrollados
bajo el programa global MICS se adaptaron al
cuestionario final de la EMNA y se utilizaron en todo
momento. La aplicacion CAPlI se probd en el
asentamiento informal Triangulo de la Solidaridad y en
la Ciudadela Lépez Mateos, ambos lugares ubicados en
la provincia de San José durante el mes de enero de
2018. Con base en los resultados de la prueba del
CAPI, se realizaron modificaciones a los cuestionarios y
a la aplicacion.

2.5 Capacitacion

La capacitacion para el trabajo de campo se realiz6 en
15 dias en el mes de febrero de 2018, incluyd lecciones
sobre técnicas de entrevista, el contenido de los
cuestionarios, y entrevistas simuladas entre
participantes para ganar practica al hacer preguntas.
Los participantes primero completaron la capacitacion
completa sobre cuestionarios en papel, y luego la
capacitacion sobre la aplicacion CAPI. Los participantes
pasaron 3 dias en practicas de campo y un dia en una
encuesta piloto completa en el distrito 11 del canton
central de San José (San Sebastian) y el distrito primero
del canton de Alajuelita, ambas ubicadas en la provincia
de San José. La agenda de capacitacion se basé en la
plantilla de agenda de capacitacion MICS64.

Los supervisores de campo asistieron a una
capacitacion adicional sobre los deberes de supervision
y responsabilidades del equipo.

1 Los cuestionarios estandar MICS6 pueden encontrarse en: "MICS6 TOOLS." Home - UNICEF MICS. Consultado agosto 23 2018.

http://mics.unicef.org/tools#survey-design.
2 http://www.inec.go.cr/acerca-inec

3 La aplicacion estandar de recopilacién de datos MICS6 se puede encontrar en: "MICS6 TOOLS." Home - UNICEF MICS. Consultado agosto

23, 2018. http://mics.unicef.org/tools#data-processing.

4 La plantilla de la agenda de capacitacion se puede encontrar en: "MICS6 TOOLS." Home - UNICEF MICS. Consultado agosto 23, 2018.

http://mics.unicef.org/tools#survey-design.
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2.6 Trabajo de campo

Los datos fueron recolectados por 20 equipos; cada uno
estaba compuesto por 3 entrevistadoras, un supervisor
y un chofer. El trabajo de campo comenzé en el mes de
marzo de 2018 y concluyo en el mes de mayo de 2018.

Para la implementacién del Médulo de Antropometria,
éste se trabajo con el apoyo de la Direccion Nacional de
Centros de Educacion y Nutricion y de Centros
Infantiles de Atencion Integral (CEN-CINAI)S. Para
efectos de trabajo de campo, se conformaron 20
equipos de trabajo conformados por un chofer y dos
personas, una persona que se encargaba de realizar la
medicién en su mayoria con un perfil de nutricionista y
otra persona que realizaba la transcripcion de la
medicion en el cuestionario correspondiente. Los datos
antropomeétricos se recolectaron de manera paralela al
trabajo que realizaba el equipo de Encuesta del INEC,
durante el mes de abril de 2018 al mes de octubre de
2018.

Con excepcion de los registros antropométricos (que se
realizaron en papel), todos los dato se recopilaron
utilizando tabletas que ejecutan el sistema operativo
Windows 10, utilizando una aplicacién Bluetooth para
operaciones de campo, permitiendo la transferencia de
tareas y cuestionarios completos entre las tabletas del
personal de supervision y la entrevistadora.

2.7 Medidas de control de calidad en el
trabajo de campo

El personal de supervision del equipo fue responsable
de la supervision diaria del trabajo de campo. Se
implementd una re-entrevista obligatoria en un hogar
por conglomerado. Se realizaron observaciones diarias
de las habilidades y el desempefio de Ilas
entrevistadoras.

Durante el periodo de trabajo de campo, los miembros
del equipo de administracién de la encuesta visitaron
varias veces a cada equipo de campo y se organizaron
visitas de campo.

A lo largo del trabajo de campo, se produjeron
semanalmente tablas de verificacion de campo (TVC)
para el analisis y la realimentacion de los equipos de

campo. Las TVC eran versiones personalizadas de las
tablas estandar producidas por el Programa MICSS.

2.8 Manejo de datos, edicion y analisis

Los datos se recibieron en las oficinas centrales del
INEC a través del Sistema de Transmision de Archivos
por Internet (IFSS, por sus siglas en inglés) integrado en
la aplicacion de gestion en las tabletas de los
supervisores. Siempre que fue logisticamente posible,
la sincronizacién se hizo diariamente. La oficina central
comunicaba las actualizaciones de la aplicacion a los
equipos de campo a través de este sistema.

Durante la recopilacion de datos y después de
completar el trabajo de campo, los datos se editaron de
acuerdo con el proceso de edicidén descrito en detalle en
los lineamientos para la Edicién Secundaria, una
version personalizada de la documentacion estandar de
MICS67.

Los datos se analizaron utilizando el software Statistical
Package for Social Sciences (SPSS), version 23. Los
modelos de sintaxis y el plan de tabulacién
desarrollados por UNICEF se personalizaron y
utilizaron para este fin8.

Los denominadores en las tablas presentadas en este
informe han sido expandidos para representar los
totales de la poblacién de Costa Rica de acuerdo con
las proyecciones de poblacion en el momento en que se
realizé la encuesta (abril-mayo de 2018). Para mas
detalles sobre el calculo de los factores de ponderacion
y expansion, véase Apéndice A.

2.9 Anonimizacion

Con el propésito de garantizar la anonimizacion de los
datos, los identificadores uUnicos, como la ubicacion y
los nombres recolectados durante las entrevistas, se
eliminaron de las bases de datos para garantizar la
privacidad.

Estos archivos de datos andnimos estan disponibles en
el sitio web del Instituto Nacional de Estadistica y
Censos (www.inec.cr) y en el sitio web de MICS?® y
pueden descargarse libremente para fines de
investigacion legitimos. Los usuarios deben enviar la
investigacion final a las entidades enumeradas en el
archivo readme incluido, estrictamente con fines
informativos.

5 Organo encargado de contribuir a mejorar el estado nutricional de la poblacién materno-infantil y el adecuado desarrollo de la nifiez, brindando
al nifio y a la nifia en condicién de pobreza y/o riesgo social la oportunidad de permanecer en servicios de atencién diaria de calidad.

6 Las tablas estandar de verificacion de campo se pueden encontrar en: "MICS6 TOOLS." Home - UNICEF MICS. Consultado agosto 23 2018.
http://mics.unicef.org/tools#data-collection.

7 Los lineamientos estandar se pueden encontrar en: "MICS6 TOOLS." Home - UNICEF MICS. Consultado agosto 23 2018.
http://mics.unicef.org/tools#data-processing.

8 El plan de tabulacién estandar y las sintaxis se pueden encontrar en: "MICS6 TOOLS." Home - UNICEF MICS. Consultado agosto 23 2018.
http://mics.unicef.org/tools#analysis

9 Las bases de datos de la encuesta se pueden encontrar en: "Surveys." Home - UNICEF MICS. Consultado agosto 23 2018.
http://mics.unicef.org/surveys.
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3. INDICADORES Y DEFINICIONES

Indicadores y definiciones EMNA 2018

Modulo?

COBERTURA DE LA MUESTRA'Y CARACTERISTICAS DE LOS ENTREVISTADOS

SR.1 Acceso a electricidad 711 HC Porcentaje de miembros de los hogares con 99,7%
acceso a electricidad
SR.2 Tasa de alfabetizacion Porcentaje de mujeres entre 15 y 24 afos
(15-24 afios) WB que pueden leer una oracién corta y simple 99,6%
sobre la vida cotidiana o que asistieron a
educacién secundaria o superior
SR.4 Hogares con radio HC Porcentaje de hogares que tienen un radio 69,1%
SR.5 Hogares con television HC Porcentaje de hogares que tienen una 97,1%
television
SR.6 Hogares con teléfono HC - MT Porcentaje de hogares que tienen un 98,4%
teléfono (linea fija o teléfono movil)
SR.7 Hogares con una HC Porcentaje de hogares que tienen una 56,3%
computadora computadora
SR.8 Hogares con internet Porcentaje de hogares que tienen acceso a 68,9%
HC internet por cualquier dispositivo desde casa
SR.14a Consumo de tabaco 3.a.1. TA Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que 5,4%
fumaron cigarrillos, o usaron un producto de
tabaco fumable o sin humo en cualquier
momento durante el dltimo mes
SR.15 Fumar antes de los 15 afios Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que 7,9%
TA fumaron un cigarrillo entero antes de los 15
afos
SR.16 Consumo de alcohol Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que 33,6%
TA tomaron al menos una bebida alcohdlica en
cualquier momento durante el Ultimo mes
SR.17 Consumo de alcohol antes TA Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que 9,1%
de los 15 afios tomaron al menos una bebida alcohdlica
antes de los 15 afios
SR.18 Entorno familiar de los HL Porcentaje de nifios/as de 0 a 17 afios que 3,9%
nifos/as no viven con ninguno de los padres
bioldgicos
SR.19 Prevalencia de nifios/as con Porcentaje de nifios/as de 0 a 17 afios con 4,2%
uno o ambos padres muertos HL uno o ambos padres bioldgicos fallecido
Nifios/as con al menos -~ Porcentaje de nifios/as de 0 a 17 afios con al 2,9%
SR.20 uno de los padres viviendo menos uno de los padres bioldgicos viviendo

en el extranjero

en el extranjero

1 Indicadores de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), http://unstats.un.org/sdgs/indicators/indicators-list/. EI Grupo de Trabajo Interinstitucional sobre Indicadores
ODS actualiza continuamente los metadatos de muchos indicadores ODS vy se realizan cambios en la lista de indicadores ODS. MICS cubre muchos indicadores ODS con una
coincidencia exacta de sus definiciones, mientras que algunos indicadores son sélo parcialmente cubiertos por MICS. Estos ultimos casos se incluyen aqui siempre y cuando
la metodologia internacional actual permita Unicamente la forma en que se define el indicador MICS, y/o que el indicador MICS genere una parte significativa del indicador
ODS. Para mas informacién sobre los metadatos de los indicadores ODS, véase http://unstats.un.org/sdgs/metadata/

2 Algunos indicadores se construyen utilizando las preguntas en varios mddulos de los cuestionarios MICS. En tales casos, solamente se indica el modulo/s que contiene la
mayor parte de la informacién necesaria.

3 Todos los indicadores MICS estan o pueden estar desagregados, cuando es relevante, por quintiles de riqueza, sexo, edad, origen étnico, estatus migratorio, discapacidad y
ubicacion geografica (segun los dominios reportados), u otras caracteristicas, segun lo recomendado por el Grupo Interinstitucional de Expertos sobre Indicadores ODS:

http://unstats.un.org/sdgs/indicators/Official %20List%200f%20Proposed%20SDG%20Indicators.pdf
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INDICADOR MICS

PROSPERAR - SALUD REPRODUCTIVAY SALUD MATERNA

T™M.2

Maternidad temprana

Modulo?

CM/BH

Descripcion®

Porcentaje de mujeres de entre 20 y 24 afios que
tuvieron un nacido vivo antes de los 18 afios

13,1%

TM.3

Tasa de prevalencia de
anticonceptivos

CP

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afos
actualmente casadas o en union que usan (o que
sus parejas usan) un método anticonceptivo
(moderno o tradicional)

70,9%

T™M.4

Necesidad de planificacion
familiar satisfecha con
métodos anticonceptivos
modernos*

3.71&
3.8.1

UN

Porcentaje de mujeres en edad reproductiva
(15-49 afios) que tienen su necesidad de
planificacion familiar satisfecha con métodos
anticonceptivos modernos

82,7%

TM.5a

TM.5b

TM.5¢

Cobertura de atencién 3.8.1
prenatal

MN

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios con un
nacido vivo en los 2 ultimos afios que durante el
embarazo de su nacido vivo mas reciente fueron
atendidas

(a) al menos una vez por personal capacitado
(b) al menos cuatro veces por cualquier proveedor
(c) al menos ocho veces por cualquier proveedor

97,6%
94,1%
63,5%

TM.6

Contenido de atencion
prenatal

MN

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que
tuvieron un nacido vivo en los 2 ultimos afios que
durante el embarazo de su ultimo nacido vivo, al
menos una vez se les midio la presion arterial y
se les tomo6 muestras de orina y como parte de la
atencion prenatal

96,6%

T™M.7

Proteccién contra el tétanos
neonatal

MN

MN

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que
tuvieron un nacido vivo en los 2 ultimos afios que
durante el embarazo de su ultimo nacido vivo
recibieron al menos dos dosis de la vacuna que
contiene toxoide contra el tétanos o que habian
recibido el nimero apropiado de dosis dentro del
intervalo apropiado 5 antes de su mas reciente
nacimiento

53,7%

TM.8

Partos institucionales

MN

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que
tuvieron un nacido vivo en los 2 ultimos afios y
que dieron a luz en algun centro de salud

97,8%

TM.9

Asistencia en el parto por una
persona capacitada 3.1.2

MN

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que
tuvieron un nacido vivo en los 2 Ultimos afios y
que el parto de su nacido vivo mas reciente fue
asistido por personal de salud capacitado

98,5%

TM.10

Cesarea

MN

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que
tuvieron un nacido vivo en los 2 ultimos afios y
que dieron a luz por cesarea

28,1%

™. 11

Nifos/as pesados al nacer

PN

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios con un
nacido vivo en los 2 Ultimos afios cuyo hijo
nacido vivo mas reciente fue pesado al nacer

99,1%

TM.12

Estancia post-parto en un
centro de salud

PN

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios con un
nacido vivo en los ultimos 2 afios y atendieron el
parto de su nacido vivo mas reciente en un
centro de salud que permanecieron en un centro
de salud durante 12 horas o mas después del
parto

98,5%

TM.13

Chequeos post-natales para
el recién nacido

MN

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios con un
nacido vivo en los 2 ultimos afios cuyo hijo
nacido vivo mas reciente recibié un chequeo
mientras estuvieron en un centro de salud o en
casa después del parto, o un chequeo post-natal
durante una visita dentro de los 2 dias después
del nacimiento

97,4%

4 Véase el plan de tabulacion de MICS para una descripcion detallada.
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INDICADOR MICS obs'! Modulo? Descripcion® Valor
TM.14 Recién nacidos a los que se MN Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios con un 82,0%
secod nacido vivo en los udltimos 2 afios cuyo hijo

nacido vivo mas reciente fue secado después del
nacimiento
TM.15 Cuidado piel a piel MN Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios con un 37,6%
nacido vivo en los Ultimos 2 afios cuyo hijo
nacido vivo mas reciente fue colocado en el
pecho desnudo de la madre después del
nacimiento
T™.16 Bafio retrasado PN Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios con un 50,1%
nacido vivo en los Ultimos 2 afios cuyo hijo
nacido vivo mas reciente fue bafiado por primera
vez mas de 24 horas después del nacimiento
TM.19 Funciones fundamentales de PN Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios con un 92,4%
la atencién postnatal® nacido vivo en los ultimos 2 afios para quienes
su hijo nacido vivo mas reciente recibié por lo
menos 2 funciones de sefiales de atencién
postnatal dentro de los 2 dias posteriores al
nacimiento
TM.20 Chequeos post-natales para SB Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios con un 91,6%
la madre nacido vivo en los ultimos 2 afios que recibieron
un chequeo mientras estuvieron en un centro de
salud o en casa después del parto o un chequeo
post-natal durante una visita dentro de 2 dias
después del nacimiento de su nacido vivo mas
reciente
TM.22 Parejas sexuales muiltiples SB Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que 3,8%
mantuvieron relaciones sexuales con mas de un
compafiero en los 12 dltimos meses
T™.23 Uso de condén durante la SB Porcentaje de 15 a 49 afios que reportan haber 34,8%
ultima relacion sexual entre tenido mas de una pareja sexual en los 12
personas con parejas ultimos meses y que también informan haber
sexuales multiples usado un condén la ultima vez que mantuvieron
relaciones sexuales
™24 Relaciones sexuales antes de SB Porcentaje de mujeres de 15 a 24 afios que 11,0%
' los 15 afios en jovenes mantuvieron relaciones sexuales antes de los 15
anos
P Jovenes que nunca han SB Porcentaje de mujeres de 15 a 24 afios que 49,8%
: mantenido relaciones jamas se han casado y que nunca han
sexuales mantenido relaciones sexuales
L Mezcla de edades en las SB Porcentaje de mujeres de 15 a 24 afios que 13,1%
: parejas sexuales mantuvieron relaciones sexuales en los 12
ultimos meses con una pareja que era mayor por
10 afios o mas
- Reacion e aeon SB Porcentaje de mujeres sexualmente activas de 33,9%

parejas sexuales ocasionales

15 a 24 afos que han mantenido relaciones
sexuales con un compafiero que no es su
esposo/a o pareja cohabitante en los 12 dltimos
meses

5 Las funciones fundamentales son: 1) Revision del cordén umbilical, 2) Asesoramiento sobre signos de peligro, 3) Evaluacion de la temperatura, 4) Observacion / consejeria sobre la lactancia

y 5) Pesaje del bebé (si procede).
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INDICADOR MICS obs! Modulo? Descripcion® Valor
T™.28 Uso del condén con parejas HA Porcentaje de mujeres de 15 a 24 afios que 54,2%
sexuales ocasionales informan haber usado un condén durante la

Ultima relacion sexual con un compafiero/a
sexual que no era su esposo/a o pareja
cohabitante, en los ultimos 12 meses
TM.29 Conocimiento sobre la HA Porcentaje de mujeres de 15 a 24 afios que 48,1%
prevencion del VIH entre identifican correctamente formas de prevenir la
mujeres jévenes transmision sexual del VIH8 , y que rechazan las
concepciones erréneas mas comunes sobre la
transmisioén del VIH
Conocimiento sobre la HA Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que 33,5%
TM.30 transmision del VIH de madre identifican correctamente los tres medios de
a hijo/a transmision? del VIH de madre a hijo
TM.31 Actitudes discriminatorias HA Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que 22,.9%
hacia las personas que viven expresan actitudes discriminatorias® hacia las
con el VIH personas que viven con el VIH
TM.32 Personas que saben dénde HA Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que han 78,6%
hacerse la prueba del VIH declarado tener conocimiento de un lugar para la
prueba del VIH
TM.33 Personas que se hicieron la HA P.o.rcentaje de mujeres de 15 a 49 aﬁt’)s‘ que se 1.2%
prueba del VIH y conocen los hicieron la prueba del VIH durante los ultimos 12
resultados meses anteriores a la encuesta y que conocen el
resultado
Jovenes sexualmente HA Porcentaje de mujeres de 15 a 24 afios que han 14,9%
TM.34 activas/os que se hicieron la mantenido relaciones sexuales durante los
prueba del VIH y conocen los Ultimos 12 meses, que se hicieron la prueba del
resultados VIH en los ultimos 12 meses y que conocen el
resultado
Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que han
TM.35a Consejeria sobre el VIH s con un nacido vivo en los ultimos 2 afios quienes
durante la atencion prenatal recibieron atencién prenatal por personal capacit-
ado al menos una vez durante el embarazo del
nacido vivo mas reciente, y de que durante una
TM.35b visita de atencion prenatal recibieron
(a) consejeria sobre el VIH 27,5%
(b) informacion o consejeria sobre el VIH 20,4%
después de recibir los resultados del VIH
™36 :tgr?ggndg:’g/r::t;urante la MN Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios con un 73,8%
nacido vivo en los 2 dultimos afios quienes
recibieron cuidados prenatales por personal
capacitado al menos una vez durante el
embarazo del nacido vivo mas reciente y que
durante una visita de atencién prenatal se les
ofrecié y aceptaron hacerse una prueba de VIH
durante la atencion prenatal y que recibieron los
resultados
Porcentaje de mujeres de 15-49 afios con un 58,2%
T™M.40 Violencia obstétrica MN hijo/a nacido/a vivo/a en los ultimos 2 afios que
sufrieron violencia obstétrica durante el parto
vaginal o por ceséarea
. . Porcentaje de mujeres de 15-49 afios que 31.6%
TM.41 Mujeres que sufrieron MN tuvieron un hijo/a nacido/a vivo/a en los tltimos 2 b

violencia obstétrica durante
la labor de parto

afios y sufrieron violencia obstrética durante la
labor de parto (parto vaginal)

6 Usar condones y limitar el sexo a una pareja fiel y no infectada
7 Transmision durante el embarazo, durante el parto y durante la lactancia

8 Muijeres que contestaron no a una de las dos preguntas siguientes: 1) ; Compraria verduras frescas de un tendero o vendedor si supiera que esta persona tiene VIH? 2) ;Cree que

los nifios/as que viven con el VIH deberian poder asistir a la escuela con nifios/a que son VIH negativos?
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INDICADOR MICS

Modulo?

Descripcion®

PROSPERAR - SALUD INFANTIL, NUTRICION Y DESARROLLO

TCA Cobertura de vacunacion M Porcentaje de nifios/as de entre 12 y 23 meses 99,6%
contra la tuberculosis que recibieron la vacuna con BCG en cualquier
momento antes de la encuesta
TC.2 Cobertura de vacunacién IM Porcentaje de nifios/as de entre 12 y 23 meses 96,1%
contra la polio que recibieron al menos una dosis de la Vacuna
Antipoliomielitica Inactivada (IPV) vy la
tercera/cuarta dosis ya sea de la IPV o de la
Vacuna Oral contra la Polio (OPV) en cualquier
momento antes de la encuesta
TC.3 Cobertura de vacunacion 3.b.1 IM Porcentaje de nifios/as de entre 12 'y 23 meses 96,1%
contra la difteria, el tétanos y 3.8.1 que recibieron la tercera dosis de la vacuna con
la tos ferina (DTP) DTP (DTP3) en cualquier momento antes de la
encuesta
TC4 Cobertura de vacunacion M Porcentaje de nifios/as de entre 12 y 23 meses 96,0%
contra la hepatitis B que recibieron la tercera/cuarta dosis de la
vacuna contra la hepatitis B (HepB3) en
cualquier momento antes de la encuesta
TC5 Cobertura de vacunacion M Porcentaje de nifios/as de entre 12 y 23 meses 96,1%
' contra la haemophilus que recibieron la tercera dosis de la vacuna con
influenzae tipo B (Hib) Hib (Hib3) en cualquier momento antes de la
encuesta
TC6 Cobertura de vacunacion 3bA1. IM Porcentaje de nifios/as de 24-35 meses que 82,7%
' (conjugada) contra el recibieron la tercera dosis de la vacuna
0 (conjugada) contra el neumococo (PCV3) en
cualquier momento antes de la encuesta
TC8 S AT T M Porcentaje de nifios/as de 24-35 meses que 96,6%
' contra la rubéola® recibieron la vacuna contra la rubéola en
cualquier momento antes de la encuesta
TC.10 Cobertura de vacunacién M Porcentaje de nifios/as de 24-35 meses que 96,6%
: contra el saramoién recibieron la vacuna contra el sarampion en
P cualquier momento antes de la encuesta
. o IM Porcentaje de nifios/as de 24-35 meses que 73,1%
TC.11 CObeFL:r% de inmunizacién recibieron todas las vacunas recomendadas en
selueli el plan nacional de inmunizacién en cualquier
momento antes de la encuesta
. 9 CA Porcentaje de nifios/as menores de 5 afios con 46,4%
TC.12 3_usqueda CIELCEEIs diarrea en las 2 ultimas semanas para los que se
felu solicitd consejo o tratamiento de un centro o
proveedor de salud
TC.13a Trzlatarr)lentor deglarrigdcon CA Porcentaje de nifios/as menores de 5 afios con
S 9,(:'0'1 SEUERSIE ! L5 diarrea en las ultimas 2 semanas que recibieron
TC.13b tacién oral (SRO) y zinc 56,3%
(a) SRO ’
(b) SRO y zinc 3,9%
TC.14 Tratamiento de diarrea con CA Porcentaje de nifios/as menores de 5 afios con 59.6%
terapia de rehidratacion oral diarrea en las ultimas 2 semanas que recibieron ’
(TRO) y alimentacién continua TRO (paquete SRO, liquido SRO pre envasado,
liguido casero recomendado o fluidos
aumentados) y alimentacién continua durante el
episodio de diarrea
TC19 Busqueda de cuidados para CA Porcentaje de nifios/as menores de 5 afios con 80,3%

nifios/as con sintomas de
infeccion respiratoria aguda
(IRA)

sintomas de IRA en las Ultimas 2 semanas para
los que se solicitd consejo o tratamiento de un
centro o proveedor de salud

9En los paises donde la ltima dosis de la vacuna se administra a los o a partir de los 12 meses, de acuerdo con el calendario de vacunacion, el indicador se calcula como la proporcién de nifios/as
de 24-35 meses a los que se les administré la vacuna a los 24 meses.
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INDICADOR MICS

Descripcion®

TC.20 Tratamiento antibiético para CA Porcentaje de nifios/as menores de 5 afios con 38.5%
nifios/as con sintomas de IRA sintomas de IRA en las ultimas 2 semanas que ’
recibieron antibioéticos
TC.30 Nifos/as que alguna vez fueron MN Porcentaje de nifios nacidos vivos mas recientes 93,6%
amamantados de mujeres con un nacido vivo en los ultimos 2
afos que fueron amamantados en alguna ocasion
TC.31 Iniciacion temprana de la lactancia MN Porcentaje de nifios nacidos vivos mas recientes 52,9%
de mujeres que tuvieron un nacido vivo en los 2
ultimos afios que fueron amamantados dentro de
la hora posterior al nacimiento
TC.32 Lactancia exclusiva antes de los 6 Porcentaje de infantes menores de 6 meses que 27,5%
meses BD son amamantados exclusivamente0
TC.33 Lactancia predominante en infantes Porcentaje de infantes de menos de 6 meses que 38,8%
menores de 6 meses BD recibieron leche materna como  fuente
predominante de alimentacién' durante el dia
anterior
TC.34 Lactancia continua hasta el 1er afio BD Porcentaje de nifios/as de 12 a 15 meses que 50,0%
de edad recibieron leche materna durante el dia previo
TC.35 Lactancia continua hasta los 2 afios BD Porcentaje de nifios/as de 20 a 23 meses que 37,4%
de edad recibieron leche materna durante el dia previo
TC.36 Duracién de la lactancia BD La edad en meses en que el 50 por ciento de los 15,7%
nifos/as de entre 0 y 35 meses no recibié leche
materna durante el dia anterior
TC.37 Lactancia apropiada para la edad BD Porcentaje de nifios/as de 0 a 23 meses 44,9%
alimentados apropiadamente’2 el dia anterior
TC.38 Introduccion de alimentos solidos, Porcentaje de infantes de entre 6 y 8 meses que 98,5%
' semisélidos o blandos BD recibieron alimentos sélidos, semisdlidos o
blandos durante el dia anterior
TC.39a Alimentacion minima aceptable BD Porcentaje de nifios/as de 6-23 meses que
tuvieron al menos la diversidad alimentaria
minima y la frecuencia minima de comidas
TC.39 durante el dia anterior
0,
(a) nifios/as amamantados 31,2%
(b) nifios/as no amamantados 48,3%
TC.40 Frecuencia de alimentacion con BD Porcentaje de nifios/as no amamantados de 6 a 79.2%
leche para nifios/as no 23 meses que recibieron al menos 2 tomas de
amamantados leche durante el dia anterior
Porcentaje de nifios/as de 6 a 23 meses que 86,8%
TC.41 Diversidad alimentaria minima BD recibieron alimentos de 5 o mas grupos de
alimentos’3 durante el dia anterior
TC.42 Porcentaje de nifios/as de entre 6 y 23 meses que 51,5%
) Frecuencia minima de comidas BD recibieron alimentos sdlidos, semisdlidos y

blandos (y nifios/as no amamantados que ademas
son alimentados# con leche) la cantidad minima
de veces o mas durante el dia anterior

OInfantes alimentados con leche materna, que no reciben ningun otro liquido o alimento con excepcion de solucion oral rehidratante, vitaminas, suplementos minerales y medicamentos.

" Infantes que reciben leche materna y ciertos liquidos (agua y bebidas a base de agua, jugos de frutas, fluidos rituales, solucién oral rehidratante, gotas, vitaminas, minerales y medicamentos)
pero que no reciben otra cosa (en particular, leche que no sea de origen humano y fluidos a base de alimentos).

12 Infantes de entre 0 y 5 meses que reciben exclusivamente leche materna, y nifios/as de entre 6 y 23 meses que reciben leche materna y que comieron alimentos sélidos, semi-sélidos o
blandos

3 El indicador se basa en el consumo de alguna cantidad de alimentos de al menos 4 de los 7 siguientes grupos de alimentos: 1) granos, raices y tubérculos, 2) legumbres y nueces, 3) productos
lacteos (leche, yogurt, queso), 4) alimentos de carne (carne, pescado, aves de corral e higado/ érganos de carnes), 5) huevos, 6) verduras y frutas ricas en vitamina-A, y 7) otras frutas y verduras

w Lactantes: alimentos s¢lidos, semisélidos o blandos, dos veces para nifios/as de 6-8 meses y tres veces para nifios/as de 9 a 23 meses; No lactantes: alimentos sélidos, semisélidos o blandos,
o alimentos a base de leche, cuatro veces para nifios/as de 6 a 23 meses.
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INDICADOR MICS

TC.43

Alimentacion con biberén

ODSs!

Mdédulo?

BD

Descripcion?®

Porcentaje de nifios/as de entre 0 y 23 meses que
fueron alimentados con biberén durante el dia
anterior

Valor

75,3%

TC.44a

TC.44b

Prevalencia de bajo peso
(underweight)

AN

Numero de nifios/as menores de 5 afios que estan
por:
(a) debajo de menos dos desviaciones
estandar (moderada y severa)
(b) debajo de menos tres desviaciones
estandar (severa)
con respecto a la mediana del peso medio por la
edad del estandar de la OMS

2,9%

0,3%

TC.45a

TC.45b

Prevalencia de baja talla para la 291
edad (stunting) o

AN

Numero de nifios/as menores de 5 afios que estan
por:
(a) debajo de menos dos desviaciones
estandar (moderada y severa)
(b) debajo de menos tres desviaciones
estandar (severa)
con respecto a la mediana de la altura por la edad
del estandar de la OMS

9,0%

0,9%

TC.46a

TC.46b

Prevalencia de emaciacion 229
(wasting) -

AN

Porcentaje de nifios/as menores de 5 afios que
estan por debajo de:
(@) menos dos desviaciones estandar
(moderada y severa)
(b) menos tres desviaciones estandar
(severa)
con respecto a la mediana del peso por la altura
estandar de la OMS

1,8%

0,1%

TC.47a

TC.47b

Prevalencia de sobrepeso

AN

Porcentaje de nifios/as menores de 5 afios que
estan por encima de:
(a) dos desviaciones estandar (moderada y
severa)
(b) tres desviaciones estandar (severa)
con respecto a la mediana del peso por la altura
estandar de la OMS

7,4%

2,3%

TC.49a

TC.49b

TC.49¢

Estimulacion temprana y cuidado
receptivo

EC

Porcentaje de nifios/as de 24 a 59 meses con los
cuales se han realizado cuatro o mas actividades
para promover estimulacion temprana y cuidado
receptivo en los Ultimos 3 dias con

(a) Cualquier adulto miembro del hogar

(b) Padre
(c)Madre

75,8%
22,9%
61,5%

TC.50

Disponibilidad de libros infantiles

EC

Porcentaje de nifios/as menores de 5 afios que
tienen tres o mas libros infantiles

39,1%

TC.51

Disponibilidad juguetes

EC

Porcentaje de nifios/as menores de 5 afios que
juegan con dos o mas tipos de juguetes

82,2%

TC.52

Supervision inadecuada

EC

Porcentaje de nifios/as menores de 5 afios que
fueron dejados solos o bajo la supervision de otro
nifo/a de menor de 10 afios por mas de una hora
al menos una vez la semana pasada

6,8%

TC.53

) 4.21
Indice de desarrollo infantil
temprano

EC

Porcentaje de nifios/a entre 36 y 59 meses que
presentan un desarrollo adecuado en al menos
tres de las cuatro siguientes areas:
alfabetizacion-aptitud numeérica, fisica,
socio-emocional y aprendizaje
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INDICADOR MICS oDs! Médulo? Descripcion® Valor

APRENDER

LN.1 Asistencia a educacion para la uB Porcentaje de nifios/as de 36 a 59 meses que 44.2%
primera infancia asisten a un programa de educacion de la primera
infancia

LN.2 Tasa de participacion en el 422 ED Porcentaje de nifios/as en el grupo de edad 95,8%
aprendizaje organizado (ajustada) pertinente (un afio antes de la edad oficial de
ingreso a la escuela primaria) que asisten a un
programa de educacioén para la primera infancia o
a la primaria

LN.3 Preparacion para la escuela ED Porcentaje de nifios/as en primer grado de la 94,7%
escuela primaria que asistieron al preescolar
durante el afio anterior

LN.4 Tasa neta de ingreso escolar en
educacion primaria ED Porcentaje de nifios/as en edad de ingreso 77,8%
escolar que asisten a primer grado de la escuela
primaria

ED Porcentaje de nifios/as en:
LN.5a (a) edad de asistir a la escuela primaria que 95,6%
actualmente asisten a la escuela primaria
LN.5b Tasa de asistencia neta (ajustada) o secundaria baja
(b) edad de asistir a la secundaria baja que 79,7%
LN.5¢c actualmente asisten a la escuela
secundaria baja o superior
(c) edad de asistir a la escuela secundaria 48,5%
alta que actualmente asisten a la escuela
secundaria alta o superior

Porcentaje de nifios/as:
(a) en edad de asistir a la primaria que no 4,4%
asisten a la primaria o a la secundaria
LN.6b Tasa de nifios/as fuera de la escuela baja
(b) en edad de asistir a la secundaria baja 2,6%
LN.6c que no asisten a la primaria, secundaria
baja, secundaria alta o superior
(c) en edad de asistir a la secundaria alta que 15,6%
no asisten a la primaria, secundaria baja,
secundaria alta o superior

LN.6a ED

LN.7a . -~ ED Porcentaje de nifios/as en edad de asistir al tltimo
el el ERE T e grado (edad apropiada para el dltimo afio) que
LN.7b grado asisten al Ultimo grado de (excluyendo
repetidores): 97,9%
(a) Escuela primaria
(b) Escuela secundaria baja 110,6%

LN.8a Tasa de terminacion ED Porcentaje de nifios/as de 3 a 5 afios por encima
de la edad prevista para el Ultimo grado que hayan
LN.8b completado ese grado
LN.8c (a) Escuela primaria 98,2%

(b) Escuela secundaria baja 72,9%

(a) Escuela secundaria alta 58,0%
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INDICADOR MICS

LN.9

Tasa de transicion efectiva a la
escuela secundaria baja

OoDSs! Mdodulo?

ED

Descripcion?®

Porcentaje de nifios/as que asisten al Ultimo grado
de la escuela primaria durante el afio escolar
anterior que estan en el primer afno de escuela
secundaria durante el afio escolar en curso

Valor

95,6%

LN.10a

LN.10b

Sobre edad para el grado

ED

Porcentaje de estudiantes en cada grado que son
2 0 mas afios mayores de la edad oficial para el
grado

(a) Escuela primaria

(b) Escuela secundaria baja

2,3%
26,2%

LN.11a

LN.11b

LN.11c

indice de paridad en educacion

(a) Género

(b) Riqueza

(c) Area

ED

4.5.1

Tasa de asistencia neta (ajustada) para nifias
dividida por la tasa de asistencia neta (ajustada)
para nifios

(a) Escuela primaria

(b) Escuela secundaria baja

(a) Escuela secundaria alta

Tasa de asistencia neta (ajustada) para el quintil
mas pobre dividida por la tasa de asistencia neta
(ajustada) para el quintil mas rico

(a) Escuela primaria

(b) Escuela secundaria baja

(a) Escuela secundaria alta

Tasa de asistencia neta (ajustada) para residentes
rurales dividida por la tasa de asistencia neta
(ajustada) para residentes urbanos

(a) Escuela primaria

(b) Escuela secundaria baja

(a) Escuela secundaria alta

1,00
0,99
1,26

0,98
0,74
0,46

1,01
1,02
0,93

LN.12

Disponibilidad de informacion sobre
el rendimiento escolar de los
nifnos/as

PR

Porcentaje de nifios/as de 7 a 14 afos que asisten
a escuelas que proporcionan tarjetas de
calificaciones a los padres/madres

95,2%

LN.13

Oportunidad de participar en la
gestion escolar

PR

Porcentaje de nifios/as de 7 a 14 afios que asisten
a escuelas cuyo 6rgano de gobierno escolar esta
abierto a la participacion de los padres, segun lo
informado por los entrevistados.

76,5%

LN.14

Participacion en la gestion escolar

PR

Porcentaje de nifios/as de 7 a 14 afos que asisten
a la escuela y que pertenecen a hogares en los
que algun miembro participd en las reuniones del
érgano rector de la escuela

57,5%

LN.15

Participacion efectiva en la gestion
escolar

PR

Porcentaje de nifios/as de 7 a 14 afios que asisten
a la escuela y que pertenecen a hogares en los
que algun miembro adulto discutié temas clave de
educacion/ financiamiento, durante las reuniones
del érgano rector de la escuela

51,2%

LN.16

Dialogo con maestros sobre el
progreso de los nifios/as

PR

Porcentaje de nifios/as de 7 a 14 afos que asisten
a la escuela y que pertenecen a hogares en los
que algun miembro adulto discutio el progreso del
nifio/a con los maestros/as

88,3%

LN.17

Contacto con la escuela con
respecto huelga o ausentismo de
los maestros/as

PR

Porcentaje de nifios/as de 7 a 14 afios que asisten
a la escuela y que pertenecen a hogares en los
que algun miembro adulto se comunicé con los
representantes de la escuela cuando el nifio/a no
pudo asistir a clase debido a huelga o ausencia
del maestro/a

47,8%

LN.18

Disponibilidad de libros en casa

PR

Porcentaje de nifios/as de 7 a 14 afios que tienen
tres o mas libros para leer en casa

48,5%

LN.21

Apoyo con las tareas escolares

PR

Porcentaje de nifios/as de 7 a 14 afios que asisten
a la escuela y que reciben ayuda con las tareas
escolares
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INDICADOR MICS ODS! Maodulo? Descripcion®

PROTEGIDOS DE LA VIOLENCIA Y EXPLOTACION

PR.2 Disciplina violenta 16.2.1 UCD - FCD Porcentaje de nifios/as entre 1 y 14 afios 49,3%
que experimentaron agresion psicoldgica
ylo castigo fisico de sus cuidadores durante
el ultimo mes

PR3 Trabajo infantil Porcentaje de nifios/as entre 5 y 17 afios 7.2%
8.7.1 CL - A -
que realizan trabajo infantil5
PR.4a Matrimonio infantil 1 Porcentaje de mujeres entre 20 y 24 afios
PR.4b 53. MA que se casaron O unieron por primera vez
(@) antes de los 15 afos, 2,0%
(b) antes de los 18 arios 17,1%
s 0,
PR.5 Personas jévenes entre 15y 19 MA Porcentaje de mujeres entre 15 y 19 afios 9.5%
afos que estan actuaimente actualmente casadas o en union
casadas o en union
PR.7a Diferencia de edad entre los MA Porcentaje de mujeres actualmente
PR.7b esposos casadas 0 en unién cuyos esposos son
mayores que ellas por 10 afios 0 mas
(a) en mujeres entre 15 y 19 afios 22,6%
(b) en mujeres entre 20 y 24 afios 15,8%
PR.12 Experiencia de robo y asalto VT e e o 5,7%
experimentaron violencia fisica por robo o
asalto en los Ultimos 12 meses
PR.13 Reporte sobre delitos 16.3.1 VT Porce_ntaje de mujeres Qe 15 a 49 afios que 27,6%
experimentaron violencia fisica por robo y/o
asalto en los ultimos 12 meses y que
reportaron a la policia los ultimos incidentes
de robo y/o agresion experimentados
PR.14 Seguridad 16.1.4 VT Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que 44,3%
se sienten seguras/os caminando a solas
en su vecindario de noche
Porcentaje de mujeres de 15-49 afios que 3,4%
PR.15 Actitudes frente a la violencia DV declaran que esta justificado que el
domeéstica esposo/pareja golpee O pegue su

esposal/pareja en al menos una de las
siguientes circunstancias: (1) sale sin
avisarle, (2) descuida a los nifios/as, (3)
discute con él, (4) rehdsa mantener
relaciones sexuales con él, (5) quema la
comida

15 A los nifios/as involucrados en el trabajo infantil se les define como los nifios/as que participan en actividades econémicas por encima de los umbrales especificos de la edad,
nifios/as que participan en las tareas del hogar por encima de los umbrales especificos para la edad, y nifios/as involucrados en trabajos peligrosos. Consulte el plan de tabulacion
de MICS para obtener informacion mas detallada sobre los umbrales y clasificaciones
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INDICADOR MICS

oDs?

Modulo?

VIVIR EN UN AMBIENTE SEGURO Y LIMPIO

Descripcion?®

WS.1 Uso de fuentes mejoradas de agua W8 Porcentaje de miembros del hogar que usan 99,7%
para beber fuentes mejoradas de agua para beber
WS.2 Uso de servicios basicos de agua 1.4.1 U] Porcentaje de miembros del hogar que utilizan 99,6%
para beber fuentes mejoradas de agua para beber ya sea en
su vivienda/ patio o parcela o en los 30 minutos
del viaje de ida y vuelta para recoger agua
WS.3 Disponibilidad de agua para beber WS Porcentaje de miembros del hogar con una fuente 80,2%
de agua que esta disponible cuando se necesita
WS.7 Instalacion para el lavado de manos 141 & Porcentaje de miembros del hogar que cuentan 88,3%
con agua y jabon 6.2.1 HW con un espacio para el lavado de manos en el que
el agua y el jabon o detergente estan presentes
WS.8 Uso de instalaciones saneamiento Porcentaje de miembros del hogar que usan 98,1%
mejoradas 3.8.1 WS instalaciones de saneamiento mejoradas
WS.9 Uso del servicio de saneamiento 1418& Porcentaje de miembros del hogar que utilizan
basico 6.2.1 WS instalaciones de saneamiento mejoradas que no 95,7%
son compartidas
WS.10  Eliminacion segura de los residuos Porcentaje de miembros del hogar con
de las instalaciones de saneamiento WS instalaciones mejoradas de saneamiento que no 57,7%
in situ se tiran al alcantarillado y se han vaciado
Porcentaje de miembros del hogar con 30,4%
WS.11 Eliminacién de excretas para 6.2.1 WS instalaciones de saneamiento mejoradas que no
tratamiento fuera del sitio se tiran al alcantarillado y con los desechos
dispuestos in situ o retirados
Porcentaje de mujeres que usan materiales de 97.9%
WS.12  Gestién de la higiene menstrual UN higiene menstrual con un lugar privado para
lavarse y cambiarse en el hogar
WS.13  Exclusién de actividades durante la UN Porcentaje de mujeres de 15-49 afios que no 6,7%

menstruacion

participaron en actividades sociales, escuela o
trabajo debido a su ultima menstruacién en los
ultimos 12 meses
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INDICADOR MICS OoDs!’ Maodulo? Descripcion?® Valor
OPORTUNIDADES EQUITATIVAS EN LA VIDA
EQ.1 Nifios/as con dificultades UCF - FCF Porcentaje de nifios/as de 2 a 17 afios reportados 18,2%
funcionales con dificultades de funcionamiento en por lo
menos un ambito
EQ.2a Cobertura de seguro meédico WB Porcentaje de mujeres y nifios/as cubierta por
EQ.2b CB seguro médico
EQ.2c uB
(a) mujeres de 15 a 49 afios 79,4%
(b) nifos/as de 5 a 17 afios 91,1%
(a) niflos/as menores de 5 afios 91,3%
EQ.3 Poblacién cubierta por 1.3.1 ST Porcentaje de miembros del hogar viviendo en 42,3%
transferencias sociales hogares que recibieron algun tipo de transferencia
social y beneficios en los ultimos 3 meses
EQ.4 Apoyo econdmico externo ST Porcentaje hogares en los dos quintiles de riqueza 46,8%
para los hogares mas pobres mas bajos que recibieron algin tipo de
transferencias sociales en los Ultimos 3 meses
EQ5 Niﬁ.o§/as en hQQa_res que ST Porcentaje de nifios/as menores de 18 afos que 48,8%
recibieron algln tipo de viven en hogares que recibieron algun tipo de
transferencias sociales transferencias sociales en los Ultimos 3 meses
EQ6 Apoyo relacionado con la ED Porcentaje de nifios/as y gente joven de 5 a 24 28,6%
escuela afios que actualmente asisten a la escuela que
recibieron algun tipo de apoyo relacionado con la
escuela en el afio académico actual/ mas reciente
o R VT Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios que se 27,8%
EQ.7 Discriminacion o han sentido personalmente discriminadas o
. 16.b.1 e
acosadas en los Ultimos 12 meses sobre la base
de un motivo de discriminacion prohibido por el
derecho internacional en materia de derechos
humanos
EQ.9a indice de satisfaccion general LS Puntuacién promedio de la satisfaccion con la vida
EQ9b  conlavida de las mujeres
(a) 15-24 afios 8,1
(b) 5-49 afios 8,1
Felicidad LS Porcentaje de mujeres que son muy o algo felices
EQ.10a (a) 15-24 afios 87,7%
EQ.10b (b) 15-49 afios 87,3%
Percepciones de una vida LS Porcentaje de mujeres y cuyas vidas mejoraron
mejor durante el dltimo afio, y que esperan que sus
vidas mejoraran en un afio
EQ.11a Ea; 15-24 afios 63,2%
EQ.11b b) 15-49 afios 55,3%
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=BEMICS

COBERTURA DE LA
MUESTRAY
CARACTERISTICAS

DE LAS PERSONAS
ENCUESTADAS




4.1 Resultado de las entrevistas cuestionarios para 3 613 de estos nifios/as, lo que
corresponde a una tasa de respuesta de 96,2 por ciento

en los hogares entrevistados.

Se utilizé una submuestra de nifios de 5 a 17 afos para
administrar el cuestionario de nifios de 5 a 17 afios de
edad. Solo se seleccioné un nifio/a al azar en cada
hogar entrevistado, y hubo 6 419 nifios de 5 a 17 afios
incluidos en los cuestionarios del hogar. De estos, se
seleccionaron 4 122 nifios y se completaron
cuestionarios para 3 971, que corresponden a una tasa
de respuesta de 96,3 por ciento dentro de los hogares
entrevistados.

Las tasas globales de respuesta 82,5%, 86,9% y 87,1%
se calcularon para las entrevistas individuales de
mujeres, menores de 5 afios y nifios/as de 5 a 17 afios,
respectivamente.

La Tabla SR.1.1 presenta los resultados de Ila
implementacion de la muestra, incluyendo las tasas de
respuesta. De los 10 093 hogares seleccionados para la
muestra, 9 395 se encontraban ocupados. De estos,
8 490 se entrevistaron exitosamente para una tasa de
respuesta de 90,4 por ciento.

En los hogares entrevistados, se identificaron 8 217
mujeres (de 15-49 afos). De estas, 7 502 fueron
entrevistadas, llevando a una tasa de respuesta de 82,5
por ciento dentro de los hogares entrevistados.

Habia 3 757 nifios y nifias menores de cinco afios
listados en los cuestionarios de hogar. Se completaron

Tabla SR.1.1: Resultados de las entrevistas de hogar, mujeres, ninos/as menores de 5 anos y nifos/as de 5-17 anos

Numero de hogares, mujeres, nifios/as menores de 5 afios y 5-17 afios segun los resultados de las entrevistas, EMNA, Costa Rica, 2018

Zona Provincia
San Ala- Car- Here- Guana- Punta- Limén
Total Urbana Rural José juela tago dia caste renas
Hogares
Muestreados 10 093 6491 3602 2489 1871 953 694 1027 1504 1555
Ocupados 9395 6069 3326 2303 1765 885 646 953 1397 1446
Entrevistados 8490 5330 3160 1899 1618 811 546 890 1331 1395
Tasa de hogares completados 84,1 82,1 87,7 76,3 86,5 85,1 78,7 86,7 88,5 89,7
Tasa de respuesta del hogar 90,4 87,8 95,0 82,5 91,7 916 84,5 93,4 95,3 96,5
Mujeres de 15-49 afios
Elegibles 8217 5231 2986 1822 1582 839 552 874 1257 1291
Entrevistadas 7 502 4679 2823 1595 1451 757 472 787 1187 1253
Tasa de respuesta de las mujeres 91,3 89,4 94,5 87,5 91,7 90,2 855 90,0 94,4 97,1
Tasa global de respuesta de las mujeres 82,5 78,6 89,8 72,2 84,1 82,7 723 84,1 90,0 93,6
Niflos/as menores de 5 afos
Elegibles 3757 2225 1532 767 758 338 215 403 618 658
Madres/cuidadoras entrevistadas 3613 2110 1503 719 730 326 201 387 601 649
Tasa de respuesta de los menores de 5 96,2 94,8 98,1 93,7 96,3 96,4 93,5 96,0 97,2 98,6
Tasa de respuesta global de menores de 5 86,9 83,3 93,2 77,3 88,3 884 79,0 89,7 92,7 95,2
Nifnos/as 5-17 afhos
Numero de nifios/as en hogares entrevistados/as 6419 3903 2516 1268 1293 653 376 708 1083 1038
Elegibles 4122 2507 1615 838 788 416 247 474 689 670
Madres/cuidadoras entrevistadas 3971 2395 1576 794 747 405 231 459 677 658
Tasa de respuesta de nifios/as de 5-17 afios 96,3 95,5 97,6 94,7 948 974 93,5 96,8 98,3 98,2

Tasa de respuesta global de nifios/as de 5-17 afios 87,1 83,9 92,7 78,1 86,9 89,2 790 90,4 93,6 94,7
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4.2 Caracteristicas de las viviendas yde  En la Tabla SR.2.2, los hogares se distribuyen de
los hogares acuerdo con la propiedad de enseres por parte de los
hogares y de los miembros individuales del hogar. Esto
también incluye la propiedad de la vivienda.

La tabla SR.2.3 muestra como las poblaciones de
hogares en zona y provincia se distribuyen de acuerdo
con los quintiles de riqueza de los hogares.

Las tablas SR.2.1, SR.2.2 y SR.2.3 brindan mas detalles
sobre las caracteristicas a nivel del hogar obtenidas en
el Cuestionario de Hogar. La mayor parte de la
informacioén recopilada sobre estas caracteristicas de la
vivienda se ha utilizado en la construccién del indice de
riqueza.

La Tabla SR.2.1 presenta las caracteristicas de la
vivienda, desagregada por zona y provincia, distribuida
segun si la vivienda tiene electricidad, acceso a Internet,
los materiales principales del piso, techo y paredes
exteriores, asi como el numero de habitaciones
utilizadas para dormir.

Tabla SR.2.1: Caracteristicas de la vivienda

Distribucion porcentual de hogares segun caracteristicas seleccionadas de las viviendas, de acuerdo a la zona de residencia y provincia,
EMNA, Costa Rica, 2018

Zona Provincia

San Ala- Car- Here- Guana- Punta-

TOTAL Urbana Rural José juela tago dia caste  renas Eimen

100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Electricidad
Si, conectada a la red 99,3 99,7 98,4 99,6 99,0 99,6 99,8 99,7 98,2 98,9
Si, sin conexién a la red 0,3 0,2 0,6 0,3 0,4 0,0 0,0 0,0 0,9 0,6
No 0,4 0,1 0,9 0,1 0,6 0,4 0,1 0,3 0,9 0,5
Ignorado/NS 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Acceso a internet en casa
Si 68,9 75,4 53,1 77,3 64,8 66,4 78,3 65,8 57,0 57,1
No 31,1 245 46,8 22,7 35,1 33,6 21,7 34,0 43,0 42,5
Ignorado/NS 0,1 0,1 0,0 0,0 0,1 0,0 0,0 0,2 0,0 0,3
Material principal del piso‘
Piso natural 0,8 0,5 1,6 0,1 0,5 0,6 0,0 23 2,4 1,6
Piso rudimentario 3,0 2,7 3,7 4,7 1,7 3,4 0,7 1,6 1,7 4,8
Piso terminado 94,7 95,3 93,4 93,4 95,9 94,8 97,6 95,6 94,9 92,7
Otro 1,5 1,5 1,3 1,7 2,0 1,2 1,7 0,5 1,1 0,9
Material principal del techo”
Techo natural 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Techo rudimentario 0,3 0,3 0,5 0,3 0,2 0,4 0,3 0,2 0,7 0,1
Techo terminado 99,4 99,4 99,5 99,4 99,7 99,5 98,6 99,8 99,1 99,9
Otro 0,2 0,3 0,0 0,3 0,1 0,1 1,0 0,0 0,1 0,0
Material principal de las paredes exteriores”
Paredes naturales 0,0 0,0 0,1 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,1
Paredes rudimentarias 7.4 6,5 9,6 7.3 6,1 8.2 2,0 9.1 8,6 12,2
Paredes terminadas 88,1 88,9 86,1 87,6 89,7 84,6 93,8 89,9 87,9 83,0
Otras 4,5 4,6 4,2 51 4,2 7.2 41 0,9 3,5 47
Habitaciones utilizadas para dormir
1 24,6 24,4 25,0 23,0 27,8 21,0 23,3 19,6 27,3 30,3
2 413 39,6 453 38,7 40,4 36,9 42,3 45,1 46,9 45,8
3 0mas 34,2 36,0 29,7 38,3 31,8 42,1 34,4 35,3 25,8 23,9
Numero de hogares 1566018 1108765 457253 503586 304801 163171 154 561 130 291 166 689 142 919
Numero promedio de personas por
habitacién utilizada para dormir 1,6 1,5 1,6 1,4 1,6 1,6 1,6 1,6 1,6 1,7
Porcentaje de miembros del hogar
con acceso a electricidad en el hogar 99,7 99,9 99,1 100,0 99,5 99,8 99,8 99,7 99,0 99,5
Numero de miembros del hogar 5020637 3554833 1465804 1570661 984621 570299 498 213 428 949 526 392 441 503

1 Indicador MICS SR.1 - Acceso a electricidad; Indicador ODS 7.1.1
A Consulte el cuestionario de hogares en el Apéndice E, preguntas HC4, HC5 y HC6 para definiciones de natural, rudimentario, terminado y otros
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Tabla SR.2.2: Bienes del hogar y personales

Porcentaje de hogares por porpiedad de bienes del hogar y personales sleccionados, y distribuciéon porcentual por propiedad de vivienda segun
zona de residencia y provincia, EMNA, Costa Rica, 2018

Zona Provincia
San Ala- Car- Here- Guana- Punta- Limé

TOTAL Urbana Rural José juela tago dia caste renas imon
Porcentaje de hogares que poseen un
Televisor 97,1 98,4 94,2 98,3 97,1 98,5 99,0 95,6 94,5 94,1
Refrigerador 96,5 97,5 94,0 98,1 96,6 97,6 97,1 95,6 93,6 92,6
Olla arrocera 86,6 87,4 84,5 89,0 86,8 88,8 94,1 83,5 79,6 78,0
Microondas 72,7 79,8 55,5 83,3 73,3 83,3 85,2 54,3 52,3 49,1
Aire acondicionado 4,0 4,7 2,3 29 3,4 1,2 51 7,4 7,9 3,2
Lavadora de ropa 93,9 95,0 91,0 95,7 93,5 96,1 94,9 91,0 91,2 90,2
Secadora de ropa 13,7 16,6 6,6 18,1 12,4 14,1 23,8 4.7 7,3 5,1
Sistema de agua caliente toda la vivienda 8,0 10,0 3,0 13,2 55 7,7 14,8 1,3 2,0 1,0
Porcentaje de hogares que poseen
Tierra para agricultura 12,2 9,1 19,7 13,1 11,9 9,6 8,5 13,6 14,8 12,3
Animales de granja/ganado 11,9 54 27,5 7,0 9,9 7,5 7,0 23,2 22,7 20,5
Porcentaje de hogares donde al menos
un miembro posee o tiene un
Reloj de pulsera 64,8 69,6 53,3 72,5 65,7 64,7 73,9 53,4 51,8 51,8
Bicicleta 35,2 34,7 36,5 25,6 33,0 33,9 36,2 47,7 47,3 48,9
Moto 20,0 15,4 31,0 17,8 19,2 14,0 21,0 247 26,2 23,6
Carreta halada por animales 0,7 0,3 1,5 0,3 0,8 0,3 0,8 1,6 0,9 0,8
Carro 47,0 50,2 39,4 50,7 51,0 49,2 60,8 32,6 38,3 31,7
Bote con motor 0,6 0,6 0,8 0,2 0,8 0,1 0,1 0,7 2,1 1,0
Bote sin motor 1,4 1,5 1,1 1,8 1,1 0,3 2.1 1,9 0,5 1,5
Computadora o tableta 56,3 62,8 40,4 66,7 54,3 57,2 68,7 40,6 43,3 38,9
Teléfono celular 96,2 96,8 95,0 96,8 95,8 96,9 95,6 95,9 95,8 95,8
Cuenta bancaria 78,9 80,3 75,5 81,7 76,3 74,8 87,0 71,8 80,7 75,3
Propiedad de la vivienda
Propiedad de algun miembro del hogar 70,9 68,4 77,0 69,1 71,0 77,4 67,9 75,4 69,8 70,3
No propia 29,1 31,6 23,0 30,9 29,0 22,6 32,1 24,6 30,2 29,7
Rentada/Alquilada 20,4 25,0 9,2 25,8 19,9 15,6 22,2 14,6 15,6 16,7
Otra 8,7 6,6 13,8 51 9,1 6,9 9,8 10,0 14,5 13,1
Ignorado/NS 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Numero de hogares 1566 018 1108 765 457 253 503 586 304 801 163 171 154561 130291 166689 142919

Tabla SR.2.3: Quintiles de riqueza

Distribucién porcentual de la poblacién de los hogares por quintiles del indice de riqueza, de acuerdo a la zona de residencia y provincia,
EMNA, Costa Rica, 2018

Quintiles del indice de riqueza

Nﬂ(r}\eero
it Segundo Sy et Totel - miembros

Total 20,0 20,0 20,0 20,0 20,0 100,0 5020 637
Zona

Urbana 13,8 17,6 20,0 22,5 26,1 100,0 3 554 833
Rural 35,1 25,8 20,0 13,9 53 100,0 1465 804
Provincia

San José 11,3 16,9 19,3 22,9 29,5 100,0 1570 661
Alajuela 19,3 20,3 21,6 22,7 16,1 100,0 984 621
Cartago 12,9 171 27,9 19,5 22,5 100,0 570 299
Heredia 10,9 17,2 14,5 24,5 32,9 100,0 498 213
Guanacaste 35,7 24,6 20,3 13,2 6,2 100,0 428 949
Puntarenas 33,2 25,6 19,8 14,1 7,2 100,0 526 392
Limoén 41,0 26,3 14,7 12,6 515 100,0 441 503
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4.3 Composicion del Hogar

La tabla SR.3.1 proporciona la distribucion de los
hogares  segun las  caracteristicas  basicas
seleccionadas, incluido el sexo de la jefatura del hogar,
la zona, la provincia, el nimero de miembros del hogar
y la educacion de la jefatura del hogar. Se presentan las
cifras no ponderadas como las ponderadas. Dicha
informacién es esencial para la interpretacion de los
hallazgos presentados mas adelante en el informe y
proporciona informacion de contexto sobre la

Tabla SR.3.1: Composicion del hogar

representatividad de la muestra de la encuesta. Las
tablas restantes en este informe se presentan solo con
numeros ponderados.

Las caracteristicas basicas presentadas se utilizan en
las tablas posteriores de este informe; las cifras en la
tabla también pretenden mostrar el numero de
observaciones por categorias principales de analisis en
el informe.

La tabla también muestra el tamafo promedio
ponderado de hogares estimado por la encuesta.

Distribucién porcentual y frecuencial de hogares por caracteristicas seleccionadas, EMNA, Costa Rica, 2018

Numero de hogares

Porcentaje
ponderado Ponderado Sin Ponderar
Total 100,0 1566 018 8 490
Sexo de la jefatura del hogar
Masculino 60,4 945 457 5228
Femenino 39,6 620 561 3262
Edad de la jefatura del hogar
<18 0,0 602 7
18-34 19,3 301 631 2165
35-64 61,1 957 111 5029
65-84 17,7 277 344 1171
85+ 1,7 27 311 108
Ignorado/NS 0,1 2021 10
Zona
Urbana 70,8 1108 765 5330
Rural 29,2 457 253 3160
Provincia
San José 32,2 503 586 1899
Alajuela 19,5 304 801 1618
Cartago 10,4 163 171 811
Heredia 9,9 154 561 546
Guanacaste 8,3 130 291 890
Puntarenas 10,6 166 689 1331
Limon 9,1 142 919 1395
Educacion de la jefatura del hogar
Ninguna educacién/Interactivo/ transicién o preparatoria 3,6 56 244 327
Primaria 39,9 624 815 3632
Secundaria 32,8 513 117 2870
Superior 23,5 367 583 1638
No sabe/no responde 0,3 4 260 23
Numero de miembros del hogar
1 12,1 189 067 793
2 25,0 390 933 1535
3 23,8 373 276 2063
4 21,2 332 247 2 061
5 10,4 162 842 1109
6 4.4 69 311 504
7+ 3,1 48 342 425
Hogares con *
Al menos un nifio/a menor de 5 afios 18,8 294 348 3144
Al menos un nifio/a de 5-17 afios 40,9 640 184 4122
Al menos un nifio/a menor de 18 afios 48,9 765 087 5376
Al menos una mujer entre 15 y 49 afios 66,3 1038 517 6317
Al menos un hombre entre 15 y 49 afios 61,3 960 415 5651
Ninguin miembro < 50 18,2 284 431 1137
Sin miembro adulto (18+) 0,0 336 4
Media del tamafio del hogar 3,2 1566 018 8 490

A Cada proporcion es una caracteristica separada basada en el nimero total de hogares
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4.4 Estructura por edad de la poblacion
de los hogares

La distribucién ponderada por edad y sexo de la
poblaciéon de la encuesta se proporciona en la Tabla
SR.4.1. En los hogares entrevistados con éxito en la
encuesta, se incluyé un total ponderado de 5 020 367
personas miembros del hogar. De estos, 2 415 696
eran hombres y 2 604 941 eran mujeres’.

Tabla SR.4.1: Distribucion de la poblacién de los hogares por edad

Distribucién porcentual y frecuencial de la poblacién de los hogares por grupos quinquenales de edad, grupos de edad dependientes, y por poblaciones
de nifios/as (edad de 0-17 afios) y de adultos/as (edad de 18 afios o mas), por sexo, EMNA, Costa Rica, 2018

Hombres Mujeres Total
Numero Porcentaje Numero Porcentaje Numero Porcentaje

Total 2 415 696 100,0 2604 941 100,0 5020 637 100,0
Edad
0-4 181 741 7,5 168 493 6,5 350 234 7,0
5-9 176 232 7,3 177 696 6,8 353928 7,0
10-14 199 520 8,3 180 217 6,9 379736 7,6
15-19 205 609 8,5 190 370 7,3 395979 7,9

15-17 121 871 5,0 115189 4.4 237 060 4,7

18-19 83738 3,5 75181 2,9 158 919 3,2
20-24 212 206 8,8 225764 8,7 437 970 8,7
25-29 179 938 7.4 222 389 8,5 402 327 8,0
30-34 198 508 8,2 212 945 8,2 411 453 8,2
35-39 172 816 7,2 186 708 7,2 359 524 7,2
40-44 147 753 6,1 156 919 6,0 304 673 6,1
45-49 136 477 5,6 167 755 6,4 304 232 6,1
50-54 147 097 6,1 182 951 7,0 330 048 6,6
55-59 124 286 5,1 143 573 55 267 859 5,3
60-64 98 371 4,1 124 664 4,8 223 035 4.4
65-69 77 197 3,2 89 406 3,4 166 603 3,3
70-74 60 283 2,5 62 651 24 122 934 24
75-79 37 165 1,5 48 224 1,9 85 389 1,7
80-84 25414 1,1 32 568 1,3 57 981 1,2
85+ 26 493 1,1 28 304 1,1 54 797 1,1
Ignorado/NS 8 589 0,4 3345 0,1 11 934 0,2
Poblaciones de nifios/as y adultos/as
Nifios/as de 0-17 afios 679 364 28,1 641 594 24,6 1320 958 26,3
Adultos/as de 18 afios y mas 1727742 71,5 1960 002 75,2 3687 745 73,5
Ignorado/NS 8 589 0,4 3345 0,1 11 934 0,2

1 La distribucion por edad individual se proporciona en la Tabla DQ.1.1 en el Apéndice D: Calidad de los datos
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4.5 Caracteristicas basicas de las
personas encuestadas

Las tablas SR.5.1W, SR.5.2 y SR.5.3 brindan
informacién sobre las caracteristicas basicas de las
mujeres encuestadas de 15 a 49 afos, nifios/as
menores de 5 afios y nifios/as de 5 a 17 afos. En todas
estas tablas, el numero total de observaciones
ponderadas y no ponderadas es igual, ya que las
ponderaciones de la muestra se han normalizado
(estandarizado). Ademas de proporcionar informacioén
util sobre las caracteristicas basicas de mujeres,
nifos/as de 5 a 17 afios y nifios/as menores de cinco
afos, las tablas también pretenden mostrar el niUmero
de observaciones en cada categoria basica. Estas

La tabla SR.5.1W proporciona las caracteristicas
basicas de las mujeres de 15 a 49 anos encuestadas.
La tabla incluye informaciéon sobre la distribucién de
mujeres segun la zona, provincia, edad, educacion,?
estado civil/de unién, estado de maternidad, seguro de
salud, dificultades funcionales (para edades de 18 a 49
afios) y quintiles del indice de riqueza3 4.

Las caracteristicas basicas de los nifios/as de 5 a 17
anos y menores de 5 afios se presentan en las Tablas
SR.5.2 y SR.5.3. Estas incluyen la distribucion de los
ninos/as por varios atributos: sexo, zona, provincia,
edad en meses, educacion de la madre (o cuidadora),

categorias se utilizan en las siguientes tabulaciones de
este informe.

tipo de encuestado, seguro de salud, dificultades
funcionales (para nifios menores de 5 afios solo de 2 a
4 afos) y quintiles del Indice de riqueza.

2 Alo largo de este informe, cuando se utiliza como variable de caracteristicas basicas, a menos que se indique lo contrario, "educacién” se refiere al nivel
educativo mas alto al asistié la persona encuestada.

3 El indice de riqueza es un indicador compuesto de la riqueza. Para construir el indice de riqueza se llevé a cabo un analisis de componentes principales
utilizando informacion sobre la propiedad de bienes de consumo, caracteristicas de la vivienda, agua y saneamiento y otras caracteristicas relacionadas
con la riqueza de los hogares, a fin de generar ponderadores (puntuacién de factores) para cada uno de los items usados. Primero se calculan las
puntuaciones iniciales de los factores para toda la muestra. Luego se calculan las puntuaciones de los factores de manera separada para los hogares de
las zonas urbanas y rurales. Por ultimo, se hace una regresion de las puntuaciones de los factores urbanos y rurales con las puntuaciones iniciales de los
factores para obtener las puntuaciones finales combinadas de los factores para toda la muestra. Esto se realiza para minimizar el sesgo urbano en los
valores del indice de riqueza. A cada hogar de la muestra total se le asigna una puntuacién de riqueza de acuerdo con los activos que tenga y las
puntuaciones finales de los factores, obtenidas como se ha descrito previamente. La poblacion de los hogares de la encuesta se clasifica a partir de la
puntuacién de riqueza del hogar donde viven, y finalmente se divide en 5 partes iguales (quintiles) desde el mas bajo (menor riqueza) hasta el mas alto
(mayor riqueza). En la EMNA, 2018 MICS, se usaron los siguientes activos para hacer estos calculos: Personas por habitacion, piso, techo, paredes
exteriores, electricidad, bienes del hogar, bienes de los miembros del hogar, cuenta bancaria, tierras para agricultura, propiedad de ganado, fuente de agua
potable, ubicacion de la fuente de agua, tipo de servicio sanitario, compartir las instalaciones sanitarias, agua para lavado de manos, disponibilidad de
jabén. El indice de riqueza pretende capturar la riqueza subyacente de largo plazo a través de informacién sobre los activos del hogar y se usa para
clasificar a los hogares de acuerdo con su nivel de riqueza, desde los de menor riqueza hasta los de mayor riqueza. El indice de riqueza no provee
informacion sobre la pobreza absoluta, los ingresos actuales ni los niveles de gasto. Las puntuaciones de riqueza calculadas son aplicables sélo al conjunto
de datos especificos en los que se basan. Para mayor informacién sobre la construccién del indice de riqueza, remitase a:

Filmer, D., and L. Pritchett. "Estimating Wealth Effects without Expenditure Data — or Tears: An Application to Educational Enroliments in States of India*."
Demography 38, no. 1 (2001): 115-32. doi:10.1353/dem.2001.0003.;

Rutstein, S., and K. Johnson. The DHS Wealth Index. DHS Comparative Reports No. 6.
https://dhsprogram.com/pubs/pdf/CR6/CR6.pdf.;

Rutstein, S. The DHS Wealth Index: Approaches for Rural and Urban Areas.
https://dhsprogram.com/pubs/pdf/WP60/WP60.pdf.

Calverton: ORC Macro, 2004.

Calverton: Macro International, 2008.

4 Cuando se describen los resultados de la encuesta por quintiles de riqueza se usa la terminologia adecuada para referirse a cada miembro del hogar,
por ejemplo, “las mujeres en el quintil mas rico de la poblacién”, que se utiliza como sinénimo de “mujeres de la poblacién mas rica de la encuesta”,
“mujeres que viven en hogares del quintil mas rico de la poblaciéon”, entre otras descripciones afines.
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Tabla SR.5.1W: Caracteristicas basicas de las mujeres

Distribucion porcentual y frecuencial de mujeres de 15-49 afios por caracteristicas basicas seleccionadas, EMNA, Costa Rica, 2018

Numero de mujeres

Porcentaje
ponderado Ponderado Sin Ponderar
Total 100,0 1334 632 7 502
Zona
Urbana 73,9 985 659 4679
Rural 26,1 348 973 2823
Provincia
San José 33,0 440 745 1595
Alajuela 20,0 267 510 1451
Cartago 10,8 143 881 757
Heredia 10,2 136 170 472
Guanacaste 7.4 99 209 787
Puntarenas 9,6 128 455 1187
Limon 8,9 118 664 1253
Edad
15-19 13,1 174 970 996
15-17 7,7 102 905 600
18-19 54 72 065 396
20-24 16,1 215414 1235
25-29 16,1 214784 1355
30-34 15,6 207 735 1294
35-39 14,1 188 000 1074
40-44 12,2 162 962 822
45-49 12,8 170 767 726
Educacion
Ninguna educacion/Interactivo/ transicion o preparatoria 1,1 15071 102
Primaria 21,4 285422 1879
Secundaria 449 599 540 3688
Superior 32,6 434 599 1833
Estado conyugal/unién
Actualmente casada/en unién 50,2 669 622 4136
Viuda 0,7 8700 48
Divorciada 4,2 55 403 238
Separada 13,1 174 295 1151
Nunca casada/en unién 31,9 425 195 1926
Ignorado 0,0 551 2
Maternidad y nacimientos recientes
Nunca dio a luz 35,0 467 458 1880
Alguna vez dio a luz 65,0 867 174 5622
Dio a luz en los ultimos dos afios 10,2 136 327 1286
Sin nacimientos en los Ultimos dos afios 54,2 722 893 4 306
Seguro de salud
Con seguro 79,4 1 060 024 5758
Sin seguro 20,5 273 298 1736
Ignorado 0,1 1310 8
Dificultades funcionales (18-49 afos)
Con dificultades funcionales 10,2 125 697 747
Sin dificultades funcionales 89,8 1106 029 6 155
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 17,9 239 090 2 000
Segundo 19,7 262 673 1737
Tercero (intermedio) 20,9 279 530 1550
Cuarto 20,5 272 979 1223
Mayor riqueza 21,0 280 360 992
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Tabla SR.5.2: Caracteristicas basicas de nifios/as menores de 5 afos

Distribucién porcentual y frecuencial de nifios/as menores de 5 afios por caracteristicas seleccionadas, EMNA, Costa Rica, 2018

Numero niflos/as menores 5 aios

Porcentaje
ponderado Ponderado Sin Ponderar

Total 100,0 370 096 3613
Sexo

Masculino 52,0 192 269 1873

Femenino 48,0 177 827 1740
Zona

Urbana 69,2 256 245 2110

Rural 30,8 113 851 1503
Provincia

San José 29,2 108 228 719

Alajuela 20,4 75535 730

Cartago 10,3 37 993 326

Heredia 9,9 36 475 201

Guanacaste 8,6 31643 387

Puntarenas 11,1 40 908 601

Limoén 10,6 39 314 649
Edad en meses

0-5 8,6 31 666 275

6-11 8,6 31670 327

12-23 21,8 80782 708

24-35 20,4 75418 761

36-47 20,2 74 811 766

48-59 20,5 75750 776
Educacién de la madre #

Ninguna educacion/Interactivo/ transicion o preparatoria 1,5 5463 56

Primaria 20,1 74 446 887

Secundaria 50,8 187 954 1868

Superior 27,6 102 212 801

No sabe/no responde 0,0 21 1
Informante para el cuestionario de menores de 5 afios

Madre 97,6 361 141 3531

Otro cuidador/a principal 2,4 8 955 82

Seguro de salud

Con seguro 91,3 338 025 3260

Sin seguro 8,6 31952 351

Ignorado 0,0 119 2
Dificultades funcionales del nifio/a (2-4 afios) & ¢

Con dificultades funcionales 7,2 16 343 157

Sin dificultades funcionales 92,8 210 461 2149
Dificultades funcionales de la madre °

Con dificultades funcionales 8,7 32 352 305

Sin dificultades funcionales 87,8 324 927 3174

Sin informacién 3,5 12 817 134
Quintiles de indice de riqueza

Menor riqueza 28,4 105 128 1236

Segundo 21,5 79 649 830

Tercero (intermedio) 19,1 70 680 675

Cuarto 16,7 61689 504

Mayor riqueza 14,3 52 950 368

AEn esta tabla y en todo el informe, la educacion de la madre se refiere a los logros educativos de las madres asi como de las/los cuidadoras/es de nifios/as
menores de cinco afos, que responden al cuestionario para menores de cinco afios si la madre ha fallecido o esta viviendo en otra parte.

B Los resultados del médulo de funcionamiento infantil se presentan en el Capitulo 11.1

C Se excluyen los nifios/as de 0-1 afios, ya que las dificultades funcionales solo se recolectan entre los 2 y 4 afios.

D En esta tabla y en todo el informe, las dificultades funcionales de la madre se refieren a la dificultad funcional de la madre asi como de las cuidadoras/es
de niflos/as menores de 5 afios como se menciona en la nota A. La categoria "Sin informacién" se aplica a las madres o cuidadoras/es a quienes se les
administré el médulo de Funcionamiento de Adultos, por ejemplo la madre tiene menos de 18 afios o0 mas de 49. Consulte en la Tabla 8.1W para ver los
resultados del médulo de Funcionamiento de Adultos.
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Tabla SR.5.3: Caracteristicas basicas de nifnos/as de 5-17 afnos

Distribucion porcentual y frecuencial de nifios/as de 5-17 afios por caracteristicas seleccionadas, EMNA, Costa Rica, 2018

Numero ninos/as 5-17 aiios

Porcentaje
ponderado Ponderado Sin Ponderar

Total 100,0 974 918 3971
Sexo

Masculino 52,5 512 106 2008

Femenino 47,5 462 812 1963

Zona

Urbana 69,0 673 097 2 395

Rural 31,0 301 822 1576
Provincia

San José 29,5 287 643 794

Alajuela 20,4 199 027 747

Cartago 10,2 99 456 405

Heredia 10,0 97 884 231

Guanacaste 8,2 79977 459

Puntarenas 10,9 106 158 677

Limén 10,7 104 773 658
Edad

5-9 36,3 354 082 1761

10-14 37,2 362 569 1346

15-17 26,5 258 267 864
Educacién de la madre®

Ninguna educacién/Interactivo/ transicién o preparatoria 2,2 21028 94

Primaria 33,0 321 655 1450

Secundaria 38,0 370 750 1618

Superior 26,2 255 500 768

Sin informacion 0,6 5961 40

No sabe/no responde 0,0 25 1
Informante para el cuestionario de nifos/as de 5-17 afnos

Madre 90,4 881420 3637

Otro cuidador/a principal 9,0 87 538 294

Emancipado/aB 0,6 5 961 40
Seguro de salud

Con seguro 91,1 887 854 3 569

Sin seguro 8,7 84 765 397

Ignorado 0,2 2299 5
Dificultades funcionales del nifio/a®

Con dificultades funcionales 20,8 202 434 898

Sin dificultades funcionales 79,2 772 485 3073
Dificultades funcionales de la madreP

Con dificultades funcionales 9,7 94 780 437

Sin dificultades funcionales 72,7 708 460 2998

Sin informacion 17,6 171 678 536
Quintiles de indice de riqueza

Menor riqueza 21,7 211 467 1165

Segundo 21,4 208 285 962

Tercero (intermedio) 19,5 189 950 799

Cuarto 18,7 182 178 586

Mayor riqueza 18,8 183 038 459

A En esta tabla y en todo el informe, la educacion de la madre se refiere a los logros educativos de las madres asi como de las/los cuidadoras/es de nifios/as
de 5-17 afos, quienes son los respondientes del cuestionario de 5-17 afios si la madre ha fallecido o esta viviendo en otra parte. Para nifios/as
emancipados/as seria el estatus educacional del nifio/a seleccionado/a.

B Los nifios/as de 15-17 afios se consideraron emancipados/as y se entrevistaron individualmente si no vivian con su madre y el/la encuestado/a del
cuestionario del hogar indicé que el nifio/a no tiene cuidador principal.

C Los resultados del médulo de funcionamiento infantil se presentan en el Capitulo 11.1

D En esta tabla y en todo el informe, las dificultades funcionales de la madre se refieren a la dificultad funcional de la madre asi como a las cuidadoras/es
de niflos/as de 5 a 17 afios como se menciona en la nota A. La categoria "Sin informacion” se aplica a las madres o cuidadoras/es a quienes se les administré
el médulo de Funcionamiento de Adultos, por ejemplo la madre tiene menos de 18 afios o mas de 49. Por favor, consulte en la Tablas 8.1W para ver los
resultados del médulo de Funcionamiento de Adultos.
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4.6 Alfabetizacion

Tenga en cuenta que aquellas que alguna vez han
asistido a secundaria o a educacién superior se
clasifican inmediatamente como alfabetizadas, debido a
su nivel de educacién y, por lo tanto, no se les pide que
lean el enunciado. Las tablas estan disefiadas como
distribuciones completas de las encuestadas, por nivel
de educacion al que han asistido. El porcentaje total de
alfabetizacion presentado en la columna final es la suma
de mujeres alfabetizadas entre aquellos con 1) ninguna
educacion, interactivo, transicion o preparatoria, 2)
educacioén primaria y 3) aquellos con al menos algo de
educacion secundaria.

El porcentaje faltante incluye aquellas para los que no
se dio ninguna respuesta.

Tabla SR.6.1W: Alfabetizacion (mujeres)

Distribucién porcentual de mujeres de 15 a 49 afios por el nivel de educacién mas alto al que asistieron y alfabetizacién, y porcentaje total de
alfabetizadas, EMNA, Costa Rica, 2018

La tasa de alfabetizacion refleja los resultados de la
educacién primaria durante los 30-40 afios anteriores.
Como medida de la efectividad del sistema de
educacién primaria, a menudo se considera una medida
indirecta del progreso social y el logro econémico. En
MICS, la alfabetizacion se evalla segun la capacidad de
la persona encuestada para leer un breve y simple
enunciado o basada en la asistencia escolar.

La tabla SR.6.1W muestra los resultados de la encuesta
para el numero total de mujeres entrevistadas. La tasa
de alfabetizacion de los jovenes, indicador MICS SR.2,
se calcula para mujeres 15 a 24 afios y se presenta
desagregada por edad en la tabla.

Distribucion porcentual del nivel de educaciéon mas alto al que
asistieron y alfabetizacion

Ninguna educacion

lInteractivo/ transicion Primaria
o preparatoria Porcentaje
Secun- total
Alfabe-  Analfa- Alfabeti-  Analfa-  dariao  Igno- alfabeti-  NUmero de
tizadas  betas zadas betas superiorA  rado Total zadas' IUICIES
Total 0,3 0,8 19,7 1,7 44,9 32,6 100,0 97,5 1334 632
Zona
Urbana 0,3 0,5 16,0 1,3 45,0 36,9 100,0 98,2 985 659
Rural 0,4 1,6 30,3 2,7 44,7 20,3 100,0 95,7 348 973
Provincia
San José 0,3 0,3 1515 0,8 42,3 40,7 100,0 98,9 440 745
Alajuela 0,3 1,3 21,7 2,2 43,8 30,7 100,0 96,5 267 510
Cartago 0,2 1,3 23,1 1,3 46,1 28,0 100,0 97,4 143 881
Heredia 0,0 0,3 14,1 0,2 39,3 46,1 100,0 99,5 136 170
Guanacaste 0,3 0,7 22,1 4,2 50,3 22,4 100,0 95,2 99 209
Puntarenas 0,6 1,1 25,5 2,9 48,7 21,2 100,0 96,0 128 455
Limén 0,3 1,4 25,0 2,4 53,5 17,4 100,0 96,3 118 664
Edad
15-241 0,0 0,0 6,2 0,4 66,1 27,3 100,0 99,6 390 385
15-19 0,0 0,0 4.1 0,3 81,6 14,0 100,0 99,7 174 970
15-17 0,0 0,0 2,8 0,3 94,1 2,9 100,0 99,7 102 905
18-19 0,0 0,0 5,90 0,4 63,9 29,8 100,0 99,6 72 065
20-24 0,1 0,0 7,9 0,5 53,4 38,1 100,0 99,5 215414
25-34 0,2 0,6 15,8 1,1 41,4 40,9 100,0 98,4 422 519
35-49 0,6 1,6 33,0 3,1 31,9 29,7 100,0 95,3 521729
Dificultades funcionales (18-49 aios)
Con dificultades funcionales 0,7 2,0 33,2 51 40,7 18,2 100,0 92,9 125 697
Sin dificultades funcionales 0,3 0,8 19,8 1,4 40,8 37,0 100,0 97,8 1106 029
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 1,2 3,3 33,9 43 51,7 57 100,0 92,5 239 090
Segundo 0,2 0,6 32,3 2,5 52,4 12,1 100,0 96,9 262673
Tercero (intermedio) 0,2 0,4 17,3 1,1 50,4 30,6 100,0 98,5 279 530
Cuarto 0,0 0,1 11,2 0,5 41,0 47,2 100,0 99,4 272 979
Mayor riqueza 0,0 0,1 6,7 0,4 30,5 62,4 100,0 99,6 280 360
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4.7 Estatus Migratorio

El médulo de Antecedentes de la EMNA, 2018 pregunté SR'7'_1W present_a el porcent’aje de. i h_an
a las encuestadas del Cuestionario Individual para cambiado de residencia segun el tiempo transcurrido

Mujeres cuénto tiempo han estado viviendo en la S:;g:r:aciglgr:?:arg:dr:n'zear )éniaer?tr)rlli%zzrtgpgsaelelrl:gaersi:
residencia actual y, si no estaban viviendo alli desde su uJ u

nacimiento, si vivian en una ciudad, pueblo o area rural fgsr:d::lc(ijael ultimo lugar de residencia y el tipo de
y el nombre de la provincia en la que vivian antes de :
mudarse a su lugar de residencia actual. La tabla

Tabla SR.7.1W: Estatus migratorio de las mujeres

Distribucion porcentual de mujeres de 15-49 afios por estatus migratorio y afos desde la Ultima migracion, y distribucion porcentual de mujeres migrantes,
por tipo y lugar de residencia anterior, EMNA, Costa Rica, 2018

La mas reciente

Afios desde su migracién mas reciente migracién fue desde: La mas reciente migracion fue desde:
N - @ Fuera de "l\ll\:]jrer}zrsoqdli
e deun 4 59 afoso Nimero  Zona  Zona gno- San Qe B Costa migraron
migrado  afio afios  afios mas Total mujeres Rural  Urbana rado Total José  Alajuela Cartago Heredia caste na Limén Rica  Ignorado Total algunavez
Total 341 5,6 208 120 274 1000 1334632 638 358 05 1000 34,2 17,4 10,0 10,3 6,7 8,1 8,9 4,4 0,1 1000 879116
Zona
Urbana 31,8 59 223 11,7 283 1000 985659 724 272 04 1000 39,0 15,3 11 14 51 6,6 6,6 4,6 01 100,0 672169
Rural 40,7 48 16,7 129 249 1000 348973 355 638 07 1000 18,8 242 6,2 6,7 1.8 12,7 16,0 36 0,1 100,0 206 946
Provincia
San José 33,6 6,6 227 109 262 1000 440745 791 20,7 02 1000 75,5 49 56 2,6 21 29 2,2 41 0,0 100,0 292697
Alajuela 36,0 53 193 134 260 1000 267510 512 485 03 1000 8,1 70,2 07 6,1 28 39 2,2 58 03 100,0 171121
Cartago 32,5 37 202 129 30,7 1000 143881 726 274 00 1000 234 16 67,8 15 0,0 13 16 28 0,0 100,0 97 082
Heredia 279 44 242 120 316 1000 136170 77,2 228 00 1000 19,1 71 02 64,7 0,6 18 12 54 0,0 100,0 98 231
Guanacaste 379 50 178 104 289 100,00 99209 40,7 555 38 1000 9,7 55 13 3,6 69,0 32 52 24 0,0 100,0 61619
Puntarenas 40,7 56 164 114 259 1000 128455 47,0 526 04 1000 151 4,6 13 2,6 33 65,2 23 57 0,0 100,0 76 173
Limén 30,7 6,4 214 145 270 1000 118664 416 582 02 1000 838 41 2,6 4,0 24 1,6 73,2 31 0,2 100,0 82192
Edad
15-19 52,5 4,0 137 133 16,6 1000 174970 59,9 390 12 1000 34,5 16,8 83 71 6,8 10,5 10,7 48 0,6 100,0 83148
1517 551 32 127 126 16,4 1000 102905 60,7 376 18 1000 37,9 14,2 9,6 48 88 9.2 12,6 19 11 100,0 46 209
18-19 487 51 151 142 16,9 100,0 72065 58,9 40,7 04 100,00 30,2 20,0 6,8 10,0 43 12,1 83 84 0,0 100,0 36 939
20-24 43,8 95 201 11,2 154 1000 215414 60,8 381 1,1 1000 26,0 18,1 104 11,6 73 94 121 52 0,0 100,0 121141
25-29 324 76 304 129 16,7 1000 214784 66,2 335 04 1000 35,5 216 10,1 72 59 75 8,0 42 0,1 100,0 145111
30-34 31,6 6,4 297 128 196 1000 207735 688 310 01 1000 38,1 15,9 10,9 1,2 50 72 74 43 0,0 100,0 142120
35-39 255 32 237 135 341 1000 188000 62,9 369 02 1000 31,9 171 10,5 125 6,5 87 88 4,0 0,0 100,0 140145
40-44 244 34 16 132 475 1000 162962 632 368 00 1000 34,5 17,5 10,9 11,0 6,6 6,6 8,4 43 01 100,0 123191
45-49 27,2 35 118 73 502 1000 170767 621 374 05 1000 38,7 14,6 79 10,4 9,0 76 77 4,0 0,0 100,0 124 260
Educacion

Ninguna educacién/Interactivo / transicion

0 preparatoria 175 94 242 54 435 100,00 15071 49,2 501 06 1000 12,6 253 12,9 30 4,6 15,5 13,0 132 0,0 100,0 12431
Primaria 279 53 163 125 379 1000 285422 474 524 02 1000 281 18,3 9,6 85 85 10,7 122 4,0 0,1 100,0 205726
Secundaria 36,8 6,1 214 15 242 1000 599540 659 333 08 1000 32,3 17,0 9,7 10,2 73 84 9,6 53 0,2 100,0 378637
Superior 35,0 50 228 127 245 1000 434599 734 264 01 1000 422 17,0 10,5 12,0 45 54 53 31 0,0 100,0 282321
Estado conyugal

Alguna vez

casada/unida 26,0 6,3 244 132 301 1000 908019 629 36,7 04 1000 33,0 17,5 10,0 10,3 7,0 8,6 9,2 44 0,0 100,0 672140
Nunca

casadalunida 51,7 41 129 96 219 1000 425195 66,4 330 06 1000 38,0 173 99 103 57 6,4 77 44 03 100,0 205558
Ignorado Iy ¢ () 100 147 () ¢ () 1000 ) CI! SIS ) ¥ () () 1000 1417

Dificultades funcionales (18-49 aios)

Con dificultades

funcionales 32,2 56 233 101 288 1000 125697 584 413 03 1000 29,9 16,5 8,6 12,0 78 9,5 138 17 01 100,0 85283
Sin dificultades

funcionales 324 58 213 122 283 1000 1106029 64,6 351 04 1000 34,5 17,7 10,2 10,4 6,4 78 8,1 48 0,0 100,0 747623

Quintiles de indice de riqueza

Menor riqueza 29,3 75 230 158 245 1000 239090 47,9 515 06 1000 20,7 16,1 55 72 1.9 15,2 16,6 6,7 0,0 100,0 169 124
Segundo 31,6 70 194 130 290 1000 262673 554 442 04 100,00 33,5 15,7 8,0 83 7,6 10,3 13,0 36 0,0 1000 179741
Tercero (intermedio) 39,5 49 231 93 233 1000 279530 651 344 05 1000 314 219 152 8,5 6,8 59 8,2 21 01 100,0 169 189
Cuarto 344 51 216 105 285 1000 272979 67,3 320 07 1000 36,2 184 12,6 13,0 46 6,1 43 44 04 100,0 179131
Mayor riqueza 351 38 172 122 31,7 1000 280360 82,0 17,9 0,0 1000 484 152 8,7 141 28 32 2,6 51 0,0 100,0 181930

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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4.8 Funcionamiento adultos/as

El médulo de funcionamiento de adultos/as se basa en
el “cuestionario corto” de preguntas desarrolladas por el
Grupo Washington de estadisticas de discapacidad
(WG, por sus siglas en inglés), un grupo de las Naciones
Unidas establecido bajo la Comisiéon de Estadistica de
las Naciones Unidas. Estas preguntas reflejan seis
dominios para medir la discapacidad: vista, audicion,
caminar, cognicién, autocuidado y comunicacion. Este
moédulo se recomienda para el desglose de los
indicadores ODS para adultos/as.?

Los cuestionarios estandar de MICS6 incluyen estas
preguntas en los cuestionarios individuales como se
especificé anteriormente. Para mujeres de 18 a 49 anos,
los datos se obtienen directamente de las encuestadas.®
La informaciéon a nivel individual también se puede
obtener a través de un/a encuestado/a proxy utilizando
un listado de estas preguntas en el cuestionario del
hogar. Esto requeriria que un/a Unico/a encuestado/a
proxy respondiera en nombre de todos los miembros
adultos/as del hogar. Un/a encuestado/a proxy puede
identificar una gran parte de las dificultades, pero tiende
a identificar de forma insuficiente a las personas con
dificultades funcionales, ya sea de forma deliberada o
involuntaria.”

El auto-reporte también puede tener problemas
metodolégicos. Especificamente, un enfoque de
auto-reporte puede sesgar la muestra total, ya que
algunas mujeres no pueden ser entrevistadas debido a
su discapacidad (etiquetados como “incapacitadas” en
el cédigo de resultados de los cuestionarios individuales
por las entrevistadoras). El nuimero de individuos
“‘incapacitados” identificados en las encuestas de
hogares generalmente es muy bajo (usualmente
alrededor del 0.5%) y mantiene tanto a los incapacitados
por razones de discapacidad como a los incapacitados
por cualquier motivo (por ejemplo, enfermos en la
cama).

En cualquier caso, para evitar este posible sesgo, los
datos de funcionamiento de adultos en MICS no deben
utilizarse para estimar la prevalencia en la poblacion del
hogar de 18 a 49 afos. Las tabulaciones estandar de
MICS por lo tanto no lo incluyen. Sin embargo, estos
datos son la metodologia recomendada para permitir
que los paises desagreguen los indicadores ODS por
estatus de discapacidad — el objetivo detras de la
inclusién del médulo —. Es importante interpretar el
desglose teniendo en cuenta el sesgo: Los datos son
representativos de la poblacién de 18 a 49 afos del
hogar para el cual se completdé una entrevista y la
dificultad de funcionamiento es a veces la razon de
cuestionarios incompletos.

La recomendacion del WG es usar un/a encuestado/a
proxy para aquellas personas que no pueden responder
por si mismas, ya que esto permitiria estimar la
prevalencia en la poblacién del hogar de 18 a 49 afos.
Este enfoque no es buscado actualmente por MICS, ya
que la mayoria de los datos capturados en cuestionarios
individuales no pueden recopilarse a través de un/a
encuestado/a proxy (por ejemplo, los indicadores ODS
sobre fecundidad, mortalidad infantil, planificacion
familiar, asistencia al parto, mortalidad materna,
matrimonio temprano, etc.).

La tabla SR.8.1W presenta el porcentaje de mujeres de
18 a 49 afos con dificultades funcionales, por dominio y
porcentaje que usa dispositivos de asistencia y que
tienen dificultades funcionales dentro de cada dominio
(vista, audicion, caminar, autocuidado, comunicacion y
recordar).

5|AEG-SDG's. Disability Data Disaggregation. Joint Statement by the Disability Sector, Geneva, 2016.
http://www.washingtongroup-disability.com/wp-content/uploads/2016/01/Joint-statement-on-disaggregation-of-data-by-disability-Final.pdf.

6 Tenga en cuenta que el modulo de funcionamiento para adultos no cubre a adultas mayores de 49 afios, que es la poblacion con mayor riesgo de tener una limitacion funcional debido al
envejecimiento.

7"Using the Washington Group Tools for the First Time." Washington Group on Disability Statistics. Consultado 24 de agosto, 2018.
http://www.washingtongroup-disability.com/frequently-asked-questions/using-the-wg-questions-for-the-first-time/.
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Tabla SR.8.1W: Funcionamiento en adultos (mujeres de 18-49 aios)

Porcentaje de mujeres de 18-49 afios con dificultades funcionales, por dominio, y porcentaje que usan productos de apoyo y tienen tienen dificultades
funcionales dentro del dominio de los productos de apoyo, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres de 18-49 aiios que

Porcentaje de tienen dificultades funcionales para:

mujeres que:
Porcentaje 5’: rr%ﬁ?et?ées Porcentaje )
S dicindes  Nipero b Nipeo
A loutaces de dificultades =
anos con para ver d e mujeres
dificultades cuando mujeres auditivas - de 18-49
Usan funcionales usan quteeg's(?sr} cuando afios que
ANTEOIo Uﬁ,an Autocui- Comuni- m:r:})glun %Eg?erg gg I%r;]tt%osj%se/ %?nesj de pr%stggis }gstgg‘is
jontesice Mditvas  Vista  Audicion Caminar dado  cacign Recordar dominioA 18-49af0s  contacto contacto auditiva it
Total 43,7 0,7 44 05 21 0,3 0,5 4,7 10,2 1231726 54 538 223 (7,3) 8 568
Zona
Urbana 471 0,8 45 05 1,9 0,2 0,3 48 10,0 915011 58 431146 ) 6959
Rural 33,8 0,5 40 06 2,8 0,9 1,1 42 10,7 316 715 4,0 107 077 () 1609
Provincia
San José 51,9 0,6 31 01 1,6 0,2 0,2 5,2 9,0 410 382 4,2 213079 *) 2356
Alajuela 43,0 1,0 41 04 2,7 0,6 1,1 43 9,7 247 894 50 106 485 () 2534
Cartago 423 1,1 33 10 1,8 0,0 0,1 34 8,4 130 554 4,0 55199 *) 1406
Heredia 48,0 0,7 6,1 0,7 0,9 0,1 0,2 3,4 9,9 127 954 6,3 61363 () 943
Guanacaste 28,9 0,5 49 02 1,5 0,5 0,5 25 8,6 89 159 9,3 25805 ) 415
Puntarenas 36,5 0,2 53 06 2,4 0,5 0,2 6,2 12,9 118 431 6,4 43226 ) 192
Limén 30,8 0,7 8,1 1,4 4,6 0,9 1,5 71 16,8 107352 10,4 33065 *) 724
Edad
18-19 43,3 0,3 26 00 0,1 0,0 0,0 6,5 8,8 72 065 41 31184 *) 214
20-24 42,0 0,6 25 0,0 0,4 0,2 0,3 25 5,0 215414 25 90 421 (*) 1293
25-29 40,9 0,5 30 0.2 0,5 0,1 0,3 48 8,0 214784 48 87 937 *) 1086
30-34 38,0 0,4 29 09 1,0 0,0 0,8 44 9,0 207 735 44 78 846 (*) 786
35-39 33,9 0,4 35 0.2 2,1 0,7 1,2 42 9,2 188 000 31 63724 *) 783
40-44 438 0,9 72 06 39 0,6 0,4 47 14,3 162 962 8,5 71427 (*) 1511
45-49 67,2 1,7 96 15 6,9 0,7 0,3 74 18,8 170 767 8,6 114 685 *) 2 896
Educacién
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria 14,4 0,3 120 3,6 59 1,8 53 147 22,7 15071 *) 2168 (*) 40
Primaria 30,7 12 6,7 1,0 47 0,7 12 78 171 282 260 8,5 86616 (*) 3471
Secundaria 39,0 0,5 48 03 1,8 0,4 0,3 47 10,2 502 755 6,8 195909 *) 2491
Superior 58,7 0,6 22 03 0,7 0,0 0,2 2,2 53 431641 33 253 530 (*) 2 566
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 223 0,4 81 06 3,2 0,5 1,0 58 15,3 214632 147 47 781 () 848
Segundo 354 0,7 57 06 33 1,1 0,8 6,9 14,7 240 961 8,2 85400 (*) 1681
Tercero (intermedio) 439 12 41 06 1,8 0,2 0,2 51 9,3 255 847 45 112 236 (*) 3016
Cuarto 53,5 0,7 30 04 1,7 0,0 0,3 24 6,8 255 607 42 136 735 (*) 1819
Mayor riqueza 59,0 0,5 18 03 0,8 0,0 0,4 3,5 6,2 264 678 2,7 156 072 (*) 1204

A En MICS, el médulo de funcionamiento para adultos se pregunta a las encuestadas individuales entre 18 y 49 afios de edad con el propdsito de desagregarlas. No se recopila
informacion sobre los miembros elegibles que, por cualquier motivo, no pudieron completar la entrevista. Se espera que una proporcién significativa de los 21 casos de las
encuestadas cuyo codigo de respuesta fue "Incapacitada” para la entrevista individual, de hecho, estén incapacitadas debido a dificultades funcionales. El porcentaje de mujeres
con dificultades funcionales que se presenta aqui, por lo tanto, no representa una medida completa y no debe utilizarse para informar sobre la prevalencia en la poblacién

() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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4.9 Medios masivos y uso de TIC

En la Tabla SR.9.1, la EMNA MICS recopil6 informacién
sobre la propiedad de los hogares de los equipos de
tecnologia de la informacién y la comunicacion (TIC)
(radio, television, linea telefonica fija o teléfono celular®
y computadora) y acceso a Internet.

Tabla SR.9.1: Propiedad de los hogares de equipos TIC y acceso a internet

Porcentaje de hogares con radio, televisor, teléfono y computadora, y tienen acceso a internet en casa, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de hogares con un(a): ggﬁ?;;?éi

Teléfono con acceso
Computa- ainternet en Ngmero de
Radio' Television? Linea fija Celular Cualquiera® dora?t casa’® hogares

Total 69,1 97,1 35,9 96,2 98,4 56,3 68,9 1566 018

Zona
Urbana 71,4 98,4 40,3 96,8 98,7 62,8 75,4 1108 765
Rural 63,7 94,2 25,4 95,0 97,5 40,4 53,1 457 253

Provincia
San José 74,2 98,3 45,3 96,8 98,9 66,7 77,3 503 586
Alajuela 67,3 97,1 35,9 95,8 98,9 54,3 64,8 304 801
Cartago 76,9 98,5 35,2 96,9 98,5 57,2 66,4 163 171
Heredia 76,6 99,0 45,8 95,6 97,5 68,7 78,3 154 561
Guanacaste 55,7 95,6 25,1 95,9 98,1 40,6 65,8 130 291
Puntarenas 57,9 94,5 21,0 95,8 97,5 43,3 57,0 166 689
Limén 63,4 94,1 20,4 95,8 97,5 38,9 57,1 142 919

Educacion de la jefatura del hogar
Ninguna educacion/Interactivo/
transicién o preparatoria 56 244
Primaria 93,5 624 815
Secundaria 513 117
Superior 367 583
No sabe/no responde @) ) 4260

Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 51,6 90,2 314 035
Segundo 60,9 93,8 317 620
Tercero (intermedio) 69,8 97,6 320 590
Cuarto 76,4 99,8 308 176
Mayor riqueza 87,6 100,0 305 597

1 Indicador MICS SR.4 - Hogares con un radio

2 Indicador MICS SR.5 - Hogares con una television

3 Indicador MICS SR.6 - Hogares con teléfono

4 Indicador MICS SR.7 - Hogares con una computadora
5 Indicador MICS SR.8 - Hogares con internet

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados

8 Ademas de la pregunta especifica en el Cuestionario de Hogares sobre si algtin miembro de este hogar tiene un teléfono celular, se considera que los hogares poseen teléfono celular
si alguna mujer de 15 - 49 afos respondi6 que si a la pregunta sobre la propiedad del teléfono celular en los cuestionarios individuales para mujeres de 15 - 49 afios.
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4.10 Consumo de tabaco y alcohol

Los productos de tabaco son productos hechos total o
parcialmente de hoja de tabaco como materia prima,
que estan destinados a ser fumados, masticados o
aspirados. Todos contienen el ingrediente psicoactivo
altamente adictivo, la nicotina. El consumo de tabaco es
uno de los principales factores de riesgo para varias
enfermedades crénicas, como cancer, enfermedades
pulmonares y enfermedades cardiovasculares®.

El consumo de alcohol conlleva un riesgo de
consecuencias adversas para la salud y la sociedad
relacionadas con sus propiedades intoxicantes, toxicas
y que producen dependencia. Ademas de las
enfermedades cronicas que pueden desarrollarse en
aquellos que beben grandes cantidades de alcohol
durante varios afos, el consumo de alcohol también se
asocia con un mayor riesgo de afecciones agudas de

salud, como lesiones, incluso accidentes de trafico0. El
consumo de alcohol también causa dafios mucho mas
alla de la salud fisica y psicolégica del que lo toma. Dafa
el bienestar y la salud de las personas alrededor del
bebedor. Una persona intoxicada puede dafar a
otros/as o ponerlos/as en riesgo de accidentes de trafico
o comportamiento violento, o afectar negativamente a
companeros de trabajo, familiares, amigos/as o
extrafios/as. Asi, el impacto del consumo nocivo del
alcohol llega a lo mas profundo de la sociedad"".

La EMNA MICS recopil6 informacién sobre el consumo
alguna vez y el consumo actual del tabaco y el alcohol y
la intensidad del consumo entre mujeres de 15 a 49
anos. Esta seccion presenta los principales resultados.
La Tabla SR.10.1W presenta el consumo actual de
tabaco o usado alguna vez por mujeres de 15 a 49 afios.
La tabla SR.10.2W presenta resultados sobre la edad al
primer consumo de cigarrillos, asi como la frecuencia de
consumo para mujeres. Por su parte, la tabla SR.10.3W
muestra el consumo de alcohol entre mujeres de 15 a 49
afos.

Tabla SR.10.1W: Consumo de tabaco actual o alguna vez (mujeres)

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios por patrones de consumo de tabaco, EMNA, Costa Rica, 2018

Consumidoras de productos de

tabaco en algiin momento durante gorcef‘tale
Alguna vez consumidoras el ultimo mes eqwr?ges
Nunca ha consumieron
fumado ningdn
cigarrillos o Cigarrillos y Cigarrillos y Cualquier  producto de
usado otros otros Solo otros ~ Cualquier otros Solo otros  producto tabaco ,
productos Solo productos productos  producto de Solo productos  productos de fumado en g NUmero de
de tabaco  cigarrillos detabaco  detabaco  tabaco cigarrilos detabaco detabaco tabaco’ ulimomes2 ~ Mmujeres
Total 63,8 28,4 5,9 1,5 357 4,7 0,4 0,2 5,4 94,3 1334 632
Zona
Urbana 60,3 30,3 7,3 1,6 39,2 54 0,6 0,3 6,3 93,4 985 659
Rural 73,6 231 1,9 1,0 26,0 2,5 0,0 2 2,7 97,1 348 973
Provincia
San José 56,9 30,3 10,6 1,7 42,6 6,2 0,8 03 74 92,2 440 745
Alajuela 68,9 257 4,0 1,0 30,6 51 0,3 0,3 5,6 94,0 267 510
Cartago 62,7 31,0 43 1,3 36,6 43 0,0 05 4.8 95,1 143 881
Heredia 62,3 30,1 52 2,2 37,5 2,2 1,0 0,1 3.4 96,4 136 170
Guanacaste 68,1 29,2 1,2 0,8 31,2 2,3 0,0 0,0 2,3 97,7 99 2
Puntarenas 72,0 23,3 2,5 1,8 27,6 3,6 0,0 0,0 3,6 96,3 128 455
Limén 68,0 27,2 3.1 1,0 31,3 4.4 0,0 0,1 4,5 95,0 118 664
Edad
15-19 85,7 9,8 2,2 1,8 13,8 1.7 0,0 0,1 1,7 98,0 174 970
15-17 89,2 7,2 1,8 1,3 10,3 1,2 0,0 0,1 1,3 98,2 102 905
18-19 80,8 13,5 2,7 2,5 18,7 2,3 0,0 0,1 2,4 97,6 72 065
0-24 65,4 24,5 7,0 2,7 34,2 4,8 0,0 0,3 5,1 94,7 215414
25-29 53,8 36,4 6,9 1,8 45,1 6,7 1,4 0,5 8,6 90,6 214784
30-34 50,7 39,2 9,5 0,5 49,2 54 0,3 0,7 6,3 93,7 207 735
35-39 60,5 33,3 4.8 0,9 39,0 6,0 0,1 0,0 6,1 93,8 188 000
40-44 69,8 25,7 3.4 0,5 29,5 3.3 0,9 0,0 4,2 95,2 162 962
45-49 65,4 26,2 6,4 1,8 34,3 3,9 0,5 0,0 4,4 95,6 170 767
Educacion
Ninguna educacion/Interactivo/
transicion o preparatoria 82,2 16,2 0,0 0,5 16,7 3,2 0,0 0,0 3,2 5,7
Primaria 66,1 30,2 2,7 0,5 33,4 58 0,4 0,0 6,2 93,6 285422
Secundaria 66,5 26,9 4,3 1,7 32,9 4,4 0,2 0,1 4,6 95,0 599 540
Superior 57,8 29,6 10,5 1,8 41,9 4.4 0,8 0,7 5,9 93,9 434 599
Menores de 5 afios en el mismo hogar
Al menos uno 62,5 30,9 4,5 1,2 36,7 4,2 0,2 0,1 44 95,1 387 279
Ninguno 64,3 27,3 6,5 1,6 353 49 05 0,3 57 94,0 947 352
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 52,7 36,5 7.7 1,7 45,9 58 0,5 0,3 6,6 92,4 125697
Sin dificultades funcionales 62,6 29,4 6,1 1.4 36,9 4,9 0,5 0,3 5,6 94,2 1106 029
Quintiles de Indice de riqueza
Menor riqueza 67,5 27,6 3,6 0,9 32,1 4.4 0,1 0,0 4,5 239 090
Segundo . 67,3 27,9 2,8 1,2 31,9 52 0,0 0,1 553] 94,2 262 673
Tercero (intermedio) 61,5 32,1 3,8 1.8 37,8 53 0,4 0,1 58 93,7 279 530
uarto 63,4 28,9 6,4 1,1 36,5 3,8 0,1 0,3 42 95,8 272979
Mayor riqueza 59,8 25,2 12,3 2,1 39,6 4,6 1,4 0,7 6,7 280 360

1 Indicador MICS SR.14a; indicador ODS 3.a.1 - Consumo de tabaco
2 |ndicador MICS SR.14b; indicador ODS 3.8.1 - No fumadores

9 "Tobacco Key Facts." World Health Organization. March 9, 2018. Consultado 24 de agosto, 2018. http://www.who.int/en/news-room/fact-sheets/detail/tobacco.
10 "Alcohol.” World Health Organization. Consultado 24 de agosto, 2018. http://www.who.int/topics/alcohol_drinking/en/.
11 "Alcohol Key Facts." World Health Organization. February 5, 2018. Consultado 24 de agosto, 2018. http://www.who.int/en/news-room/fact-sheets/detail/alcohol.
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Tabla SR.10.2W: Edad al primer uso de cigarrillos y frecuencia de uso (mujeres)

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios que fumaron un cigarrillo completo antes de los 15 afios, y distribucion porcentual de fumadoras actuales segun el
numero de cigarrillos fumados en las Ultimas 24 horas, EMNA, Costa Rica, 2018

Numero de

Porcentaje de mujeres Numero de cigarrillos en las dltimas 24 horas mujeres que
que fumaron un Namero de aCtruarIn:ime
a;’;ﬁj r;ﬂ?o?:;pl;tgs :"S‘ffge:ﬁi‘z Menos de 5 59 10-19 20+ Total cigarrillos
Total 7,9 1334 632 69,8 15,3 7,3 7,7 100,0 71 304
Zona
Urbana 8,4 985 659 68,8 14,8 8,1 8,3 100,0 61922
Rural 6,6 348 973 76,1 18,7 1,8 34 9383
Provincia
San José 10,1 440 745 66,9 16,9 8,5 7,7 100,0 31507
Alajuela 6,4 267 510 71,9 15,9 94 2,9 100,0 14 757
Cartago 74 143 881 (73,3) (17,3) (9,4) (0,0) 100,0 6218
Heredia 7,2 136 170 W) ) * * 100,0 5824
Guanacaste 5,9 99 209 *) *) *) *) 100,0 2508
Puntarenas 6,9 128 455 (61,3) 17,7) (7,6) (13,3) 100,0 4990
Limon 7,3 118 664 80,5 94 2,3 7,9 100,0 5501
Edad
15-19 3,3 174 970 ) W) * * 100,0 3324
15-17 3,8 102 905 W) W) * * 100,0 1647
18-19 2,5 72 065 ) W) * * 100,0 1678
20-24 7.1 215414 (70,9) (19,7) 0,4) 9,1) 100,0 11 322
25-29 12,5 214784 77,8 14,4 4,8 2,9 100,0 17 336
30-34 10,6 207 735 57,3 14,9 16,3 11,4 100,0 11834
35-39 75 188 000 68,1 14,0 11,5 6,4 100,0 12178
40-44 6,4 162 962 (67,0) (13,4) (8,3) (11,4) 100,0 7 085
45-49 6,6 170 767 (65,0) (17,8) (5,0) (12,2) 100,0 8 225
Educacion
Ninguna educacion/Interactivo/
transicion o preparatoria 10,9 15 071 *) *) *) ) 100,0 533
Primaria 8,2 285422 65,7 19,8 94 5,1 100,0 18 405
Secundaria 9,0 599 540 68,0 13,5 8,8 9,7 100,0 28 187
Superior 6,2 434 599 744 14,3 3,8 74 100,0 24180
Menores de 5 afos en el
mismo hogar
Al menos uno/a 8,2 387 279 70,6 15,5 7,7 6,2 100,0 17 561
Ninguno 7,8 947 352 69,5 15,2 7,2 8,2 100,0 53744
Dificultades funcionales (18-49 afos)
Con dificultades funcionales 12,8 125 697 51,4 23,9 10,3 14,4 100,0 8 665
Sin dificultades funcionales 7,7 1106 029 71,5 14,5 7.1 6,9 100,0 60 992
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 9,3 239 090 75,6 11,0 3,8 9,6 100,0 11 351
Segundo 6,6 262 673 64,8 25,5 4,7 5,0 100,0 14 158
Tercero (intermedio) 9,7 279 530 75,2 11,8 9,5 3,5 100,0 16 945
Cuarto 7.1 272 979 85,5 4,3 515 47 100,0 11 695
Mayor riqueza 6,9 280 360 53,8 20,6 10,8 14,7 100,0 17 155

1 Indicador MICS SR.15 - Fumador antes de los 15 afios
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla SR.10.3W: Consumo de alcohol (mujeres)

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios que nunca han tomado una bebida alcohdlica, porcentaje que tomo una bebida alcohdlica por primera vez
antes de los 15 afios y porcentaje de mujeres que han tomado al menos una bebida alcohdlica en algin momento durante el Ultimo mes, EMNA,
Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres que:

Nunca han Tomaron al Tomaron al menos Numero de
tomado una menos una una bebida mujeres
bebida bebida alcohdlica en algun
alcohdlica alcohdlica antes momento durante
de los 15" el ultimo mes?

Total 24,2 9,1 33,6 1334 632
Zona

Urbana 22,2 9,6 37,1 985 659

Rural 29,9 7,5 23,7 348 973
Provincia

San José 23,1 10,0 38,3 440 745

Alajuela 23,9 8,3 34,4 267 510

Cartago 20,8 10,2 31,7 143 881

Heredia 22,7 9,6 40,7 136 170

Guanacaste 34,8 5,6 21,5 99 209

Puntarenas 25,8 7,5 26,4 128 455

Limon 24,4 10,2 26,7 118 664
Edad

15-19 41,9 13,5 19,7 174 970

15-17 51,1 14,7 14,3 102 905
18-19 28,6 11,8 27,4 72 065

20-24 19,0 9,2 37,0 215414

25-29 17,6 12,0 40,0 214784

30-34 15,1 10,8 40,4 207 735

35-39 22,6 7,0 34,9 188 000

40-44 27,6 4,6 28,5 162 962

45-49 30,5 5,1 30,8 170 767
Educacion

Ninguna educacién/Interactivo/ transicién o preparatoria 67,8 7,8 6,6 15 071

Primaria 33,8 54 19,7 285422

Secundaria 26,3 10,2 29,3 599 540

Superior 13,5 9,9 49,8 434 599
Dificultades funcionales (18-49 afios)

Con dificultades funcionales 16,6 11,4 36,4 125 697

Sin dificultades funcionales 22,6 8,3 35,1 1106 029
Quintiles de indice de riqueza

Menor riqueza 35,9 8,5 16,8 239 090

Segundo 28,2 7.8 24,3 262 673

Tercero (intermedio) 21,7 7,3 35,1 279 530

Cuarto 19,0 9,5 40,1 272 979

Mayor riqueza 18,0 121 48,9 280 360

1 Indicador MICS SR.17 - Consumo de alcohol antes de los 15 afios
2 Indicador MICS SR.16 - Consumo de alcohol
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4.11 Condiciones de vida de los nifios/as

La Convencion sobre los Derechos del Nifio (CRC, por
sus siglas en inglés) reconoce que “el nifio, para el
desarrollo pleno y armonioso de su personalidad, debe
crecer en un entorno familiar, en un ambiente de
felicidad, amor y comprensién”. Millones de nifios/as en
todo el mundo crecen sin el cuidado de sus padres por
varias razones, incluso debido a la muerte prematura de
los padres o su migracion por trabajo. En la mayoria de
los casos, estos nifios/as son cuidados por miembros de
su familia extendida, mientras que, en otros, los/as
nifios/as pueden vivir en hogares que no sean los suyos,
como trabajadores domésticos que viven en casa, por
ejemplo. La comprension de las condiciones de vida de
los nifios/as, incluida la composicion de los hogares en

La Tabla SR.11.1 presenta informacién sobre las
condiciones de vida y el estado de orfandad de los
ninos/as menores de 18 afos.

La Encuesta de Mujeres, Nifiez y Adolescencia (EMNA)
MICS, 2018 incluyé una medida simple de un aspecto
particular de la migracién relacionado con lo que se
denomina "nifios dejados atras", es decir, para quien
uno o ambos padres se han mudado al extranjero. Si
bien la cantidad de literatura esté creciendo, los efectos
a largo plazo de los beneficios de las remesas frente a
los posibles efectos psicosociales adversos aun no son
concluyentes, ya que existe evidencia un tanto
contradictoria sobre los efectos en los nifios y las nifias.
La tabla SR.11.2 presenta informacion sobre las
condiciones de vida y la convivencia con los padres de
ninos/as menores de 18 afos.

La Tabla SR.11.3 presenta informacion sobre nifios/as
menores de 18 afos que no viven con un padre

los que viven y las relaciones con sus cuidadores/as
principales, es clave para disefar intervenciones
dirigidas a promover el cuidado y el bienestar de los/as
nifnos/as.

bioldgico segun la relacion con la jefatura familia y los
que viven en hogares encabezados por un miembro de
la familia.

Tabla SR.11.1: Estructura familiar y estado de orfandad

Distribucion porcentual de nifios/as de 0 a 17 afios segun su estructura familiar, porcentaje de nifios/as de 0 a 17 afios que no viven con un
padre bioldgico y porcentaje de nifios/as quienes tienen un o ambos padres muertos EMNA, Costa Rica, 2018

Viviendo con Viviendo Viviendo
ningun padre con solo con solo el sin
poledles la madre BacE infor- Viviendo
macién No vive con Uno o Numero
Viviendo Soloel Solo la sobre el con la ningun ambos de nifios
con ambos padre madre Ambos Ambos Padre Padre Madre  Madre padre/ madre padre padres de 0-17
padres vivo viva  vivos muertos vivo  muerto viva muerta  madre Total biolégica biolégico *  muertos? afios

Total 52,6 0,4 0,3 3,2 0,1 36,0 3,2 2,6 0,2 1,6 100,0 7,3 3,9 4,2 1320 958
Sexo
Masculino 52,8 0,5 0,3 3.4 0,1 352 31 2,7 0,2 1,7 1000 7.8 4,2 43 679 364
Femenino 52,3 0,4 0,2 2,9 0,1 36,8 3,2 2,5 0,2 1,4 100,0 6,9 3,7 4,2 641 594
Zona
Urbana 49,5 0,5 0,3 2,8 0,1 38,2 37 3.1 0,2 1,6 1000 7,6 3,7 4,8 881 482
Rural 58,7 0,3 0,2 3,8 0,2 315 20 1,7 0,1 1,5 100,0 6,9 4,5 3,0 439 477
Provincia
San José 48,0 0,3 0,4 1,7 0,1 38,0 6,2 3,8 0,1 1,4 1000 6,7 2,5 71 357 783
Alajuela 57,4 0,4 0,4 2,6 0,2 329 19 2,6 0,2 1,4 100,0 7,0 3,6 3,3 275931
Cartago 58,1 0,5 0,0 2,6 0,0 343 26 8 0,2 0,8 100,0 4,5 3,2 3.4 145 080
Heredia 56,2 0,4 0,2 0,3 0,0 348 1.2 2,2 0,9 3,8 100,0 6,4 0,9 3,0 120 692
Guanacaste 47,8 0,7 0,3 5,6 0,0 40,1 1,6 2,2 0,0 1,8 100,0 9,1 6,6 2,6 121 817
Puntarenas 52,6 0,4 0,1 4,4 0,1 370 20 24 0,0 0,9 100,0 7,9 5,1 2,7 164 029
Limoén 49,8 0,4 0,2 7,5 0,1 349 27 2,5 0,1 1,7 1000 11,3 8,2 3,6 135 626
Edad
0-4 62,4 0,1 0,2 1,2 0,0 330 17 7 0,1 0,5 100,0 2,5 1,5 2,2 350 234
5-9 52,2 0,0 0,4 2,4 0,1 394 24 1,8 0,0 1,3 1000 54 2,9 2,9 353 928
10-14 48,3 0,6 0,3 3,2 0,2 362 49 4,0 0,2 2,0 100,0 9,1 4,3 6,3 379736
15-17 45,4 11 0,3 7,0 0,1 348 3,6 43 0,4 29 100,0 147 8,6 6,1 237 060
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 44,4 0,5 0,4 3,6 0,0 40,8 3,9 3.9 0,3 2,3 100,0 9,6 4,5 5,2 358 760
Segundo 47,6 0,5 0,1 3,2 0,0 412 51 1,4 0,0 1,0 1000 54 3,8 57 303 760
Tercero (intermedio) 53,9 0,4 0,2 3,2 0,3 352 16 2,6 0,4 2,2 100,0 8,0 4,1 2,9 255 264
Cuarto 61,5 0,5 0,4 41 0,1 290 11 2,4 0,1 0,8 100,0 8,0 51 2,4 219019
Mayor riqueza 64,1 0,2 0,3 0,9 0,1 275 33 2,4 0,1 1,2 100,0 4,4 1,4 3,9 184 155

1 Indicador MICS SR.18 - Estructura familiar de nifio
2 Indicador MICS SR.19 - Prevalencia de nifios con uno o ambos padres muertos

Cobertura de la muestra y caracteristicas de las personas encuestadas | 39



Tabla SR.11.2: Estructura familiar y co-residencia con los padres

Porcentaje de nifios/as de 0 a 17 afios por co-residencia de los padres, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de nifios/as de 0-17 aiios con:

Sélo la Tanto la Tanto la
madre Sdlo el madre madre
esta Ppadreestd  comoel  Almenos  Solola Soloel comoel  Almenos

viviendo  Viviendo padre un padre madre vive padrevive padre un padre  Numero de

en otro en otro viven en vive en enel enel vivenenel viveenel nifos/asde

lugar® lugar? otro lugar®  otro lugar® extranjero extranjero extranjero extranjero’ 0-17 afios
Total 3,1 33,3 2,8 39,1 0,2 2,6 0,1 29 1320958
Sexo
Masculino 34 32,4 2,9 38,7 0,2 2,3 0,2 2,6 679 364
Femenino 2,7 34,2 2,6 39,6 0,2 2,9 0,1 3,2 641 594
Zona
Urbana 34 35,3 24 41,2 0,2 2,6 0,2 3,0 881482
Rural 2,3 29,2 3,6 35,0 0,1 2,5 0,1 2,7 439 477
Provincia
San José 3,3 34,9 1,2 39,4 0,0 3,1 0,1 3,2 357 783
Alajuela 3,5 30,7 21 36,3 0,5 2,9 0,2 3,6 275931
Cartago 1,3 30,6 2,3 34,2 0,0 1,0 0,6 1,7 145 080
Heredia 4,0 31,5 0,2 35,6 0,2 2,8 0,0 3,0 120 692
Guanacaste 2,1 38,2 54 45,7 0,0 2,5 0,0 2,5 121 817
Puntarenas 3,0 34,0 4,2 41,2 0,1 1,6 0,0 1,7 164 029
Limoén 3,5 33,6 7,0 44,2 0,3 3,2 0,2 3,7 135 626
Edad
0-4 1,1 30,9 1.1 33,0 0,0 1,6 0,1 1,6 350 234
5-9 2,8 35,9 1,8 40,5 0,1 2,4 0,0 2,5 353 928
10-14 4,0 33,3 3,0 40,3 0,3 3,0 0,0 3,3 379736
15-17 49 33,0 6,3 44,2 0,3 3,7 0,6 4,6 237 060
Estatus de orfandad
Ambos padres vivos 2,5 34,9 2,9 40,3 0,2 2,7 0,2 3,0 1247 010
Solo la madre viva 7,9 0,0 0,0 7.9 0,0 0,0 0,0 0,0 45 309
S6lo el padre vivo 00)  (56,4) (0,0) (56,4) (0,0) (6,6) (0,0) (6,6) 8018
Ambos padres fallecidos *) *) *) *) *) *) * *) 1376
Ignorado 28,6 0,0 0,0 28,6 0,1 0,0 0,0 0,1 19 244
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 3,7 374 3,3 445 0,1 4,6 0,1 4.8 358 760
Segundo 1,9 38,4 2,8 43,0 0,2 2,8 0,2 3,3 303 760
Tercero (intermedio) 3,8 32,1 2,7 38,6 0,2 1,9 0,3 24 255 264
Cuarto 2,9 27,8 3,5 34,3 0,3 1,3 0,0 1,7 219019
Mayor riqueza 2,8 24,9 0,8 28,6 0,1 0,5 0,0 0,7 184 155

1 Indicador MICS SR.20 - Nifios con al menos uno de los padres viviendo en el extranjero

A Incluye a los padres que viven en el extranjero, asi como a los que viven en otros lugares del pais
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla SR.11.3: Niflos/as que no estan bajo el cuidado de los padres

Distribucion porcentual de nifios/as de 0 a 17 afios que no viven con un padre biolégico segun la relacién con la jefatura del hogar y porcentaje que vive
en hogares encabezados por un miembro de la familia, EMNA, Costa Rica, 2018

Relacion del nifio/a con la jefatura del hogar Porcentaje de
Porcentaje nifios/as que  NUmero de
de nifios/as viven en nifios/as de
que no Numero El nifio/a hogares 0-17 afios
viven con de esla encabezados que no
ninguno de  nifios/as jefatura Inconsistente/ porun viven con
sus padres  de 0-17 del  Conyuge Otro Otrosin  No sabe/ miembro dela  un padre
biolégicos afios hogar /Pareja  Nieto(a) Hermano(a) pariente  Adoptado(a) parentesco Ignorado  Total familia A biolégico
Total 3,9 1320958 0,7 1,9 58,7 3,3 20,1 7,0 3,7 4,7 100,0 90,9 52 080
Sexo
Masculino 42 679364 0,5 0,0 62,8 3,6 18,8 9,1 21 353 100,0 94,2 28 604
Femenino 3,7 641594 1,0 43 53,7 2,9 21,5 44 57 6,4 100,0 86,9 23476
Zona
Urbana 3,7 881482 0,3 2,7 57,3 3,7 23,7 6,7 1,4 41 100,0 94,1 32450
Rural 4,5 439477 1,4 0,7 60,9 2,6 14,0 7,5 7.4 57 100,0 85,6 19630
Provincia
San José 25 357783 (0,0) (0,0) (650) (1.9 (262) (25) (0,00 (44) 1000 (95,6) 8779
Alajuela 3,6 275931 1,7 0,5 51,9 2,3 21,4 12,6 55 4,1 100,0 88,7 10 008
Cartago 32 145080 (211) (1,5) (54,2) (7,1) (31,90 (1,3) (1,90 (0,0)  100,0 (96,0) 4639
Heredia 09 120692 (*) () *) *) *) *) *) ) 100, ) 1115
Guanacaste 6,6 121817 0,0 2,4 83,6 1,2 2,8 3,7 0,7 5,6 100,0 93,7 8 026
Puntarenas 51 164 029 0,4 5,0 39,9 3,9 29,3 7,6 4,5 9,4 100,0 85,7 8 334
Limon 8,2 135626 0,6 25 61,1 3,3 14,0 9,3 55 3,6 100,0 90,2 11179
Edad
0-4 1,5 350234 0,0 0,0 57,8 0,1 14,7 19,6 0,0 7,7 100,0 92,3 5374
5-9 29 353928 0,0 0,0 70,9 0,2 15,4 9,1 0,0 4,5 100,0 95,5 10 227
10-14 43 379736 0,0 0,0 64,9 3,3 14,2 57 5,0 7,0 100,0 88,0 16 158
15-17 8,6 237060 1,8 5,0 47,8 5,7 28,5 3,6 5,4 21 100,0 90,6 20 321
Estatus de orfandad
Ambos padres vivos 3,3 1247010 0,8 21 61,5 3,1 17,4 7,8 3,2 4,1 100,0 91,9 41674
Sélo la madre viva 79 45309 () () * * *) *) * *) 100, *) 3595
Solo el padre vivo (67,8)  (8018) (0,0) (1,3) (57,0) (37) (17,6) (1,2) (10,6) (8,7)  100,0 (80,7) 5435
Ambos padres fallecidos ~ (*) 1376 () () *) *) *) *) *) ) 100, *) 1376
Ignorado 0,0 19 244 - - - - - - - - 100,0 - 0
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 4,5 358760 21 4,5 58,0 3,2 18,7 6,5 3,6 3.4 100,0 91,0 16 191
Segundo 3,8 303760 0,3 2,2 60,0 3,0 17,7 7,3 4,2 5,2 100,0 90,3 11 539
Tercero (intermedio) 41 255264 0,0 0,2 47,0 51 32,5 4,5 2,6 8,1 100,0 89,3 10 571
Cuarto 51 219019 0,0 0,0 71,7 25 8,5 10,1 53 1,9 100,0 92,8 11 163
Mayor riqueza (*) 184155 () (%) * * *) *) *) (*) 100, ) 2615

A Excluye hogares donde el nifio/a es la jefatura y otros sin parentesco
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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5.1 Maternidad temprana

La Tabla TM.1.1W presenta una selecciéon de
indicadores de maternidad temprana para mujeres
jévenes de 15 a 19 y de 20 a 24 afos. En la Tabla
TM.1.1W, se presentan los porcentajes de mujeres de
15 a 19 anos que han tenido un hijo/a nacido/a vivo/a y
las que estan embarazadas de su primer hijo/a. Para el
mismo grupo de edad, la tabla también presenta el
porcentaje de mujeres que han tenido un hijo/a nacido/a
vivo/a antes de los 15 afios. Todas estas estimaciones
se derivan de las historias de nacimientos detalladas de
las mujeres.

Para estimar la proporcion de mujeres que han tenido un
hijo/a nacido/a vivo/a antes de los 18 afios — cuando
ellas mismas aun eran nifias — se utilizan los datos
basados en mujeres de 20 a 24 afios al momento de la
encuesta para evitar truncamiento?.

La Tabla TM.1.2W esta disefiada para observar las
tendencias de maternidad temprana para mujeres, al
presentar el porcentaje de mujeres que se convirtieron
en madres antes de los 15 y los 18 afios, para cohortes
de edades sucesivas. La tabla esta disefiada para
capturar tendencias en zonas urbanas y rurales por
separado.

Tabla TM.1.1W: Maternidad temprana (mujeres jovenes)

Porcentaje de mujeres de 15-19 afios que han tenido un nacido/a vivo/a, estan embarazadas de su primer hijo/a y han tenido un nacido/a vivo/a antes

de los 15 afios, y porcentaje de mujeres de 20-24 afios quienes han tenido un nacido/a vivo/a antes de los 18 afnos, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres de 15-19 aiios que:

Han Porcentaje
tenido un de mujeres
nacido/a Han de 20-24
vivo/g o tenido un afios que
Han Estan estan nacido/a NGmero han tenido Ntmero
tenido embaraza- embaraza- vivo/a de un nacido/a de
un das del das de su antes de mujeres vivo/a antes mujeres
nacido/a primer primer la edad de de 15-19 de la edad de 20-24
vivo/a hijo/a hijo/a 15 afos afos de 18° afios
Total 9,3 2,6 1,9 1,9 174 970 13,1 215414
Zona
Urbana 9,2 2,9 12,1 2,0 123 345 12,6 165 120
Rural 9,5 1,9 11,4 1,8 51625 14,5 50 294
Provincia
San José 7.1 3,7 10,8 2,3 53 514 7.4 69 909
Alajuela 10,3 2,3 12,6 0,7 34 496 12,1 41 498
Cartago 7.8 0,8 8,6 0,9 19 347 13,4 22 106
Heredia 9,0 0,0 9,0 3,2 16 008 13,7 21756
Guanacaste 6,1 3,4 9,5 0,5 14 686 19,7 18 102
Puntarenas 13,4 4,2 17,5 2,8 18 206 17,5 20 652
Limon 13,7 21 15,7 3,5 18714 22,6 21 390
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/ transicion o preparatoria - - - - 0 *) 166
Primaria 43,5 12,1 55,6 8,1 7710 47,7 18 163
Secundaria 8,8 2,5 11,2 1,9 142 828 15,4 115118
Superior 1,3 0,6 1,9 0,0 24 432 2,0 81968
Dificultades funcionales (18-49 afos)
Con dificultades funcionales (24,5) (8,8) (33,2) (10,0) 6 311 19,9 10 858
Sin dificultades funcionales 16,4 3,1 19,5 1,7 65 754 12,7 204 556
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 18,5 4,2 22,7 4,5 38 252 29,7 42 044
Segundo 10,9 41 15,0 3,1 36 968 171 41513
Tercero (intermedio) 5,9 0,7 6,6 0,9 43 225 10,0 44 370
Cuarto 1,8 0,6 23 0,0 26 498 4,3 44 212
Mayor riqueza 6,9 3,4 10,3 0,3 30 027 5,2 43 274

1 Indicador MICS TM.2 - Maternidad temprana

(') Cifras que se basan en menos de 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados

1 El uso de mujeres de 15 a 19 afios para estimar el porcentaje de nacimientos antes de los 18 afios introduciria el truncamiento de las estimaciones, ya que la mayoria
de las mujeres en este grupo de edad no han cumplido 18 afios, y por lo tanto, no habran completado la exposicion a la maternidad antes de los 18 afios. El grupo de

edad 20-24 se usa para estimar el porcentaje de mujeres que dieron a luz antes de los 18 afos, ya que todas la mujeres en este grupo de edad han completado la
exposicion a la maternidad a edades muy tempranas.
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Tabla TM.1.2W: Tendencias en maternidad temprana (mujeres)

Porcentaje de mujeres que han tenido un nacido/a vivo/a, a las edades de 15y 18 afios, por zona y grupo de edad, EMNA, Costa Rica, 2018

Urbana Rural Todos
Porcentaje de
Porcentaje de Porcentaje de Porcentaje de Porcentaje de Porcentaje de mujeres con
mujeres con un mujeres con un mujeres con un . mujeres con un mujeres con un un nacido/a
nacido/avivola ~ Nimerode  nacido/a vivo/a Nimerode  nacido/avivola ~ Numerode  nacido/avivola Nimero de nacido/a vivo/la NUmero de vivo/a antes  Numero de
antes de laedad mujeresde  antes de la edad mujeres de  antes de la edad I'"UJ'E"EB}?‘E antes de laedad mujeresde  antes de laedad mujeresde  delaedadde mujeres de
de 15 afios 15-49 afios de 18 afios 20-49 afios de 15 afios 15-49 afios de 18 afios  20-49 afios de 15afios  15-49 afios 18 afios 20-49 afios
Total 1,9 985 659 14,7 862 314 2,7 348 973 19,9 297 348 21 1334 632 16,0 1159 661
Edad
15-19 2,0 123 345 na 0 1,8 51625 na 0 1,9 174 970 na 0
15-17 1,7 70 647 na 0 1,3 32258 na 0 1.6 102 905 na 0
18-19 24 52 698 na 0 28 19 367 na 0 25 72 065 na 0
20-24 35 165 120 12,6 165 120 40 50 294 14,5 50 294 3,6 215414 13,1 215414
25-29 2,9 159 316 1,6 159 316 29 55 468 20,6 55468 29 214784 139 214784
30-34 1,0 155 148 13,4 155 148 43 52 587 22,2 52 587 1,9 207 735 15,6 207735
35-39 1,7 134 090 20,6 134 090 1,6 53910 19,7 53910 1,7 188 000 20,3 188000
40-44 1,1 117 820 18,3 117 820 24 45142 26,7 45142 1,5 162 962 206 162962
45-49 0,5 130 820 13,3 130 820 1,7 39947 14,9 39947 0,8 170 767 136 170767
na: no aplica
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5.2 Anticoncepcion

El uso apropiado de anticonceptivos es importante para
la salud de las mujeres y los nifios/as, al: 1) prevenir los
embarazos que son demasiado tempranos o demasiado
tardios; 2) extender el periodo entre nacimientos; y 3)
limitando el nimero total de nifios/as2.
La Tabla TM.2.1 presenta el uso actual de anticoncep-
cion para mujeres actualmente casadas/unidas, mien-
tras que la Tabla TM.2.2 presenta la misma informacién
para mujeres solteras/no unidas y son sexualmente
activas. En la Tabla TM.2.1, se presenta primero el uso
de métodos anticonceptivos especificos; después, los
métodos especificos se agrupan en métodos modernos
y tradicionales y se presentan como tales. Para las
mujeres sexualmente activas solteras/no unidas en la
Tabla TM.2.2, el uso de anticonceptivos solo se presenta
por categorias de métodos modernos y tradicionales.
La necesidad no satisfecha de anticoncepcion se refiere
a las mujeres fecundas que no usan ningin método
anticonceptivo, pero que desean posponer el proximo
nacimiento (espaciar) o que desean dejar de tener
hijos/as por completo (limitar). La necesidad
insatisfecha se identifica en la EMNA mediante el uso de
un conjunto de preguntas que indagan comportamientos
actuales y preferencias relacionadas con el uso de
anticonceptivos, fertilidad y las preferencias de
fecundidad.
La Tabla TM.2.3 muestra los niveles de necesidad no
satisfecha y de necesidad satisfecha de anticoncepcion,
asi como la demanda de anticoncepcién satisfecha para
las mujeres que actualmente estan casadas/unidas. La
misma tabla se reproduce en la Tabla 2.4 para mujeres
sexualmente activas solteras/no unidas.
La necesidad no satisfecha para el espaciamiento se
define como el porcentaje de mujeres que no usan un
método anticonceptivo, y
i) no estan embarazadas, ii) no tienen amenorrea®
posparto y iii) son fértiles dicen que desean
esperar dos afos O mas para su proximo
nacimiento, o

2 PATH, and United Nations Population Fund. Meeting the Need:

https://www.unfpa.org/sites/default/files/resource-pdf/family_planning06.pdf.

i) no estdn embarazadas, ii) no tienen amenorrea
posparto, y iii) son fértiles* y no estan seguras si
desean tener otro hijo/a, o

+ estan embarazadas, y dicen que el embarazo fue
inoportuno (hubieran querido esperar), o

+ tienen amenorrea posparto y dicen que el
nacimiento fue inoportuno (hubieran querido
esperar).

La necesidad no satisfecha para limitar se define como
el porcentaje de mujeres casadas/unidas que no utilizan
un método anticonceptivo, y

i) no estdn embarazadas, ii) no tienen amenorrea
posparto, y iii) son fértiles y dicen que no desean
tener mas hijos/as, o

+ estan embarazadas y dicen que no deseaban
tener un hijo/a, o

+ tienen amenorrea posparto y dicen que no
deseaban el hijo/a.

La necesidad total no satisfecha de anticoncepcion es la
suma de la necesidad no satisfecha para espaciar y la
necesidad no satisfecha para limitar.

La necesidad satisfecha para limitar incluye a las
mujeres que usan (0 que su pareja usa) un método
anticonceptivo® y que no desean tener mas hijos/as,
estan utilizando esterilizacién masculina o femenina o
se declaran infértiles. La necesidad satisfecha para
espaciar incluye a las mujeres que usan (0 su pareja
estd usando) un método anticonceptivo y que desean
tener otro hijo/a o estan indecisas acerca de tener otro
hijo/a. Sumando la necesidad satisfecha para espaciary
para limitar resulta en la necesidad total satisfecha de
anticoncepcion.

Utilizando informacion  sobre anticoncepcion vy
necesidad no satisfecha, el porcentaje de la demanda
de anticoncepcion satisfecha también se estima a partir
de los datos de la EMNA. El porcentaje de demanda
satisfecha se define como la proporciéon de mujeres que
actualmente usan anticoncepcién sobre la demanda
total de anticoncepcion. La demanda total de
anticoncepcion incluye a las mujeres que actualmente
tienen una necesidad no satisfecha (para espaciar o
limitar) mas las que actualmente usan anticoncepcion.
El porcentaje de la demanda de planificacién familiar
satisfecha con métodos modernos es uno de lo

Strengthening Family Planning Programs. Seattle: PATH/UNFPA, 2006.

3 Una mujer tiene amenorrea posparto si tuvo un hijo/a nacido/a vivo/a en los ultimos dos afios y actualmente no esta embarazada, y su periodo menstrual no ha

regresado desde el nacimiento de su Ultimo hijo/a.

4 Una mujer se considera infertil si no esta embarazada ni tiene amenorrea post parto, y
(1a) no ha menstruado durante al menos seis meses, o (1b) nunca ha menstruado, o (1c) su Ultima menstruacién fue antes de su Ultimo parto, o (1d) esta en la

menopausia’/ha tenido una histerectomia o

(2) en el momento de la encuesta declara, en respuesta a las preguntas sobre por qué cree que no es fisicamente capaz de quedar embarazada, que i) ha tenido una
histerectomia, ii) nunca ha menstruado, iii) es menopausica, o iv) ha estado intentando quedar embarazada durante al menos 2 afios sin resultados, o

(3) declara que no puede quedar embarazada cuando se le pregunt6 sobre el deseo de un futuro hijo/a, o

(4) no ha tenido un parto en los ultimos 5 afios, actualmente no usa métodos anticonceptivos y esta casada y estuvo casada de forma continua durante los Ultimos 5

afios previos a la encuesta.

5 En este capitulo, cuando se hace referencia al uso de un método anticonceptivo por una mujer, también puede referirse al hecho de que su pareja lo use (como el

conddén masculino).
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indicadores utilizados para dar seguimiento al progreso
del Objetivo de Desarrollo Sostenible, Meta 3.7, sobre
garantizar el acceso universal a los servicios de salud
sexual y reproductiva, incluida para planificacion
familiar, informaciéon y educacion, asi como la

integracion de la salud reproductiva en las estrategias y
programas nacionales. Si bien el indicador ODS 3.7.1
se refiere a todas las mujeres de 15 a 49 anos, solo se
reporta para las mujeres actualmente casadas/unidasy,
por lo tanto, se encuentra en la Tabla TM.3.3.

Tabla TM.2.1: Uso de anticonceptivos (actualmente casadas/unidas)

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios actualmente casadas/unidas que estan usando (o cuya pareja estd usando) un método anticonceptivo,

EMNA, Costa Rica, 2018
Porcentaje de mujeres (actualmente casadas /unidas) que estan usando: (o cuya pareja esta usando):
Métodos modernos Métodos tradicionales Ndmero
Abstinen- mu?gres
Esterili- . Diafrag- cia Cualquier actual-
) Esteri-  zacion DIUoT ~ Condén Condén  mal periodica/ Cualquier métodos . mente
Ningln  lizacion  masculi- de Inyeccio- Implan-  Pasti- masculi- femeni- jalea/ ritmo; . métodos  tradicio-  Cualquier casadas
método femenina na cobre nes tes llas no no espuma  Parche Bilings Retiro  Otro modernos  nales método’' o unidas
Total 29,1 21,9 5.2 34 9,7 0,5 214 6,8 0,1 0,0 0,0 1,1 01 07 70,0 0,9 70,9 669 622
Zona
Urbana 303 205 58 41 9.2 0,6 20,4 7,0 0,1 0,0 0,0 11 01 08 68,8 0,9 69,7 472395
Rural 264 251 39 1,7 1,0 0,2 23,6 6,2 0,1 0,0 0,0 1,0 02 06 72,8 08 73,6 197227
Provincia
San José 35,8 18,6 28 57 78 0,1 19,1 8.2 0,1 0,0 0,0 0,7 00 11 63,1 11 64,2 196813
Alajuela 239 274 8.2 2,0 83 0,2 19,9 73 0,0 0,0 0,0 19 04 06 75,1 0,9 76,1 145 883
Cartago 314 241 4.6 1,0 10,4 0,0 18,2 72 0,6 0,1 0,0 15 00 11 67,5 11 68,6 71533
Heredia 238 221 124 5,0 74 0,0 241 46 0,0 0,0 0,0 0,6 00 00 76,2 0,0 76,2 67 764
Guanacaste 28,5 19,7 1,0 04 13 0,0 30,2 79 0,1 0,0 0,0 0,2 02 06 70,7 08 715 52532
Puntarenas 26,7 19,9 6,1 45 12,4 1,3 20,9 6,3 0,0 0,0 0,0 1,0 03 07 72,3 1,0 73,3 71019
Limén 271 20,6 15 19 16,1 29 254 29 0,0 0,0 0,0 00,9 01 06 72,2 0,7 72,9 64078
Edad
15-19 379 0,0 0,0 0,1 26,1 7,0 120 16,8 0,0 0,0 0,0 0,0 00 00 62,1 0,0 62,1 16 674
15-17 (37,1) (0,0 (000 (04) (156) (23) (137) (30,90 (0,00 (0,0) (0,0) 0,00 (0,0) (0,0) (629) 0,00 (629) 6017
18-19 384 0,0 0,0 0,0 32,1 9,6 1,1 8,8 0,0 0,0 0,0 0,0 00 00 61,6 0,0 61,6 10 657
20-24 354 35 19 22 225 1,2 27,0 54 0,0 0,0 0,0 04 00 05 64,1 0,5 64,6 65918
25-29 31,0 82 24 1,9 15,3 0,3 29,8 9,1 0,0 0,0 0,0 13 01 07 68,2 08 69,0 109428
30-34 24,7 19,2 47 34 9,7 0,1 28,5 74 0,3 0,0 0,0 08 03 10 74,0 13 753 136918
35-39 282 292 49 55 6,2 0,2 20,4 45 0,1 0,0 0,0 04 00 03 71,5 0,3 71,8 132799
40-44 281 32,3 74 23 44 0,6 14,2 6,5 0,0 0,0 0,0 33 04 04 71 08 71,9 105317
45-49 299 32 102 46 29 0,0 93 6,1 0,0 0,0 0,0 0,2 00 16 68,4 1,6 70,1 102 568
Educacion
Ninguna educacion/Interactivo
Jtransicion o preparatoria 31,3 418 0,0 0,0 15,9 0,0 78 1,2 0,0 0,0 0,0 20 00 00 68,7 0,0 68,7 8 556
Primaria 292 303 38 1,5 10,9 02 18,1 46 0,0 0,0 0,0 00,7 04 04 70,1 0,7 708 187817
Secundaria 33,1 20,5 32 28 1,7 0,9 20,0 6,3 0,0 0,0 0,0 0,9 01 06 66,3 0,7 66,9 265491
Superior 24,0 15,1 93 6,0 59 03 26,5 9,7 0,2 0,0 0,0 1,6 01 12 74,7 13 76,0 207758
Numero de hijos/as vivos/as
0 443 23 0,6 42 49 04 33,0 9,0 0,0 0,0 0,0 1,0 00 03 55,4 0,3 55,7 100 862
1 314 41 3,0 48 134 11 31,8 84 0,0 0,0 0,0 11 01 08 67,7 0,9 68,6 170104
2 25,1 31,5 73 3,2 8,8 04 15,3 6,5 0,0 0,0 0,0 14 01 04 74,4 0,5 749 229509
3 241 36,3 9,5 18 8,1 0,1 134 32 04 0,0 0,0 0,7 02 21 73,5 2,3 759 106494
4+ 218 417 39 1,7 13,5 0,0 10,0 6,0 0,1 0,0 0,0 0,6 05 01 77,6 0,6 78,2 62 652
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 31,9 31,8 2,7 1,6 9.2 0,0 13,7 6,5 0,0 0,0 0,0 0,6 02 19 66,0 21 68,1 68 194
Sin dificultades funcionales 28,7 20,9 56 3,6 9,7 05 22,3 6,6 0,1 0,0 0,0 11 01 06 70,5 0,7 71,3 595410
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 305 223 13 1,5 19,0 0,7 18,2 55 0,1 0,0 0,0 04 02 01 69,1 04 69,5 126159
Segundo 293 234 33 1,3 12,9 09 22,1 55 0,0 0,0 0,0 0,6 02 05 70,1 0,7 70,7 128806
Tercero (intermedio) 31,3 20,7 28 34 7,0 02 245 6.8 0,0 0,0 0,0 14 03 15 66,8 19 68,7 136462
Cuarto 31,2 227 6,9 2,2 515) 04 21,3 84 0,0 0,0 0,0 0,6 00 06 68,2 0,6 68,8 151550
Mayor riqueza 228 201 117 8,7 50 03 20,3 74 04 0,0 0,0 24 00 09 76,3 0,9 772 126644

1 Indicador MICS TM.3 - Tasa de prevalencia de anticonceptivos
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

Prosperar - Salud reproductiva y materna

| 46



Tabla TM.2.2: Uso de anticonceptivos (actualmente solteras/no unidas)

Porcentaje de mujeres sexualmente activas de 15-49 afios actualmente solteras/no unidas que estan usando (o cuya pareja esta usando) un
método anticonceptivo, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres sexualmente activas®
actualmente solteras/no unidas que estan

usando (o cuya pareja esta usando): Num_ero de
mujeres
sexualmente
Cualquier Cualquier activasA
método método Cualquier actualmente
moderno tradicional método solteras/no unidas
Total 66,2 0,7 66,8 207 251
Zona
Urbana 66,9 0,9 67,8 163 000
Rural 63,4 0,0 63,4 44 251
Provincia
San José 61,4 0,0 61,4 83 100
Alajuela 76,1 0,0 76,1 37 674
Cartago 58,7 2,0 60,6 23937
Heredia 74,0 4,2 78,2 21338
Guanacaste 71,1 0,0 71,1 9824
Puntarenas 66,2 0,0 66,2 17 271
Limon 65,4 0,0 65,4 14 108
Edad
15-19 69,2 0,0 69,2 22733
15-17 61,2 0,0 61,2 7917
18-19 73,5 0,0 73,5 14 816
20-24 70,9 0,9 71,8 59 991
25-29 68,6 0,0 68,6 43 808
30-34 71,6 3,0 74,6 30222
35-39 68,8 0,0 68,8 19714
40-44 43,6 0,0 43,6 16714
45-49 44,8 0,0 44,8 14 069
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/ transiciéon o preparatoria ) ) ) 560
Primaria 51,6 0,0 51,6 27 783
Secundaria 64,2 0,6 64,7 84 486
Superior 721 1,0 731 94 422
Numero de hijos/as vivos/as
0 68,9 0,4 69,4 104 882
1 63,5 2,0 65,5 47 695
2 64,1 0,0 64,1 27 013
3 66,5 0,0 66,5 17 808
4+ 54,8 0,0 54,8 9853
Dificultades funcionales (18-49 afos)
Con dificultades funcionales 42,4 3,4 45,8 14 790
Sin dificultades funcionales 68,3 0,5 68,8 184 543
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 66,3 0,0 66,3 32 321
Segundo 63,7 0,0 63,7 39 091
Tercero (intermedio) 72,3 0,0 72,3 44 532
Cuarto 70,1 3,9 73,9 36 285
Mayor riqueza 60,3 0,0 60,3 55 021

A"Sexualmente activa" se define como que ha tenido relaciones sexuales en los tltimos 30 dias.
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.2.3: Necesidad y demanda de planificacion familiar (actualmente casadas/unidas)

Porcentaje de mujeres de 15 - 49 afios que estan actualmente casadas/unidas con necesidades de planificacion familiar insatisfechas y
satisfechas, demanda total de planificacion familiar, porcentaje de demanda de planificacion familiar satisfecha por método y, entre las mujeres
que necesitan planificacion familiar, porcentaje de demanda satisfecha por método, EMNA, Costa Rica, 2018

Pt:{rcentage ((ije la P%’:;’;‘:&z‘:’eeh
i 4ad insati ; oo emanda de
ol T JRPR . SUS, 1 A
familiar anticonceptivos) planificacion familiar satisfecha con: satisfechalcon: TErEs
Numgro @ acr::sadas o
Para Para Para Para Para Para EE{S:_S unidas con
espaciar  limitar espaciar limitar espaciar limitar mente necesidad de
nacimien-  naci- nacimien-  nacimien- nacimien-  nacimien- Cualquier  Métodos  casadaso  Cualquier  Métodos planificacion
tos  mientos  Total tos tos Total tos tos  Total método  modernos  unidas método  modemos' familiar
Total 47 9,0 13,7 17,5 53,3 70,9 22,3 62,3 846 70,9 70,0 669 622 83,8 82,7 566 427
Zona
Urbana 51 9,1 14,2 17,8 52,0 69,7 22,8 61,0 839 697 68,8 472 395 83,1 82,0 396 239
Rural 39 8,8 12,7 17,0 56,6 73,6 20,9 65,4 86,3 73,6 72,8 197 227 85,3 84,4 170 187
Provincia
San José 43 11,3 15,6 20,3 43,9 64,2 24,6 55,3 799 64,2 63,1 196 813 80,4 79,0 157 224
Alajuela 45 71 11,6 16,2 59,8 76,1 20,7 67,0 87,7 761 75,1 145 883 86,7 85,7 127 899
Cartago 47 13,5 18,3 13,9 54,7 68,6 18,7 68,2 86,9 68,6 67,5 71533 79,0 77,7 62 163
Heredia 53 8,3 13,6 174 58,9 76,2 22,7 67,2 89,9 76,2 76,2 67 764 84,8 84,8 60 900
Guanacaste 6,1 9,1 15,1 12,4 59,1 71,5 18,5 68,2 866 715 70,7 52 532 82,5 81,6 45515
Puntarenas 44 6,3 10,7 18,9 54,4 73,3 23,3 60,7 84,0 733 72,3 71019 87,3 86,1 59 650
Limén 52 47 9,9 18,9 54,0 72,9 241 58,7 828 729 72,2 64 078 88,0 87,2 53 075
Edad
15-19 13,3 4.6 17,9 44,0 18,1 62,1 57,3 22,7 80,0 62,1 62,1 16 674 77,6 77,6 13 344
1517 218)  (96) (14) (575 (55 (629  (793) (151) (944) (629) (629) 6017 (667)  (66.7) 5678
18-19 8,5 18 10,3 36,4 252 61,6 44,9 27,0 719 616 61,6 10 657 85,6 85,6 7 665
20-24 12,4 7.4 19,8 39,3 25,2 64,6 51,7 32,6 843 64,6 64,1 65918 76,6 76,0 55 597
25-29 8,1 8,1 16,3 333 357 69,0 41,5 43,8 853 69,0 68,2 109 428 80,9 80,0 93 320
30-34 3,7 6,3 10,0 23,7 51,6 75,3 274 57,9 853 753 74,0 136 918 88,3 86,8 116 775
35-39 43 8,3 12,6 8,8 63,0 71,8 13,0 7,3 843 718 71,5 132799 85,1 84,7 111 986
40-44 14 14,2 15,6 24 69,6 71,9 38 83,8 875 719 711 105 317 82,2 81,2 92178
45-49 0,1 10,9 1,1 1,1 69,0 70,1 12 80,0 81,1 70,1 68,4 102 568 86,4 84,4 83227
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo
/ transicién o preparatoria 3,0 9,1 12,0 6,3 62,4 68,7 9,2 71,5 80,7 68,7 68,7 8 556 85,1 85,1 6907
Primaria 22 10,5 12,7 8,2 62,6 70,8 10,4 731 835 708 70,1 187 817 84,8 83,9 156 800
Secundaria 6,1 10,6 16,7 19,3 477 66,9 254 58,3 83,7 66,9 66,3 265 491 80,0 79,2 222149
Superior 53 57 10,9 243 51,7 76,0 29,5 57,4 86,9 76,0 74,7 207 758 874 85,9 180 571
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 75 10,7 18,2 10,8 57,3 68,1 18,3 68,0 86,3 68,1 66,0 68 194 78,9 76,4 58 863
Sin dificultades funcionales 42 8,8 13,0 17,9 53,3 73 221 62,1 843 713 70,5 595410 84,5 83,7 501 886
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 53] 8,9 14,2 19,2 50,3 69,5 245 59,2 83,6 695 69,1 126 159 83,0 82,6 105 517
Segundo 40 8,5 12,5 16,1 54,6 70,7 20,1 63,1 832 70,7 70,1 128 806 85,0 84,2 107 198
Tercero (intermedio) 6,4 97 16,1 19,4 49,3 68,7 25,8 59,0 84,7 687 66,8 136 462 81,1 78,9 115628
Cuarto 6,1 95 15,7 14,3 54,5 68,8 20,4 64,0 844 688 68,2 151 550 81,5 80,8 127 978
Mayor riqueza 15 8,2 9,7 19,2 58,0 772 20,7 66,2 86,9 77,2 76,3 126 644 88,8 87,8 110 105

1Indicador MICS TM.4 - Necesidad de planificacién familiar satisfecha con anticoncepcién moderna; indicador ODS 3.7.1y 3.8.1
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados
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Tabla TM.2.4: Necesidad y demanda de planificacion familiar (actualmente solteras/no unidas)

Porcentaje de mujeres sexualmente activas de 15 - 49 afios actualmente solteras/no unidas con necesidad de planificacion familiar no satisfecha
y satisfecha, demanda total de planificacion familiar, porcentaje de demanda de planificacién familiar satisfecha por método y, entre las mujeres
con necesidad de planificaciéon familiar, porcentaje de demanda satisfecha por método, EMNA, Costa Rica, 2018

Necesidad de

Necesidad planificacion Porcentaje de la Porcentajedela  Nymero de
|nsat:‘sefecha familiar satisfecha Demanda total de demanda de demanda de mujeres
planificacion (usa actualmente planificacién planificacién familiar Nu(r;;ero planificacién familiar Snigl:]?:
familiar anticonceptivos) familiar satisfechacon:  mujeres  Satisfecha con: CEEE
sexua- ————— actualmente
mente solteras/ no
Pare} qua Para} qua Parg _qua a:éit‘(f;?_’\ l;gg::ig:g
espaciar  limitar espaciar limitar espaciar  limitar . . . . de
nacimien- nacimien- nacimien- nacimien- nacimien- nacimien- Cualquier Métodos s olrgergtsin o Cualquier  Métodos anificacion
tos tos  Total tos tos Total tos tos Total método modemos nigas Método modernos  familiar
Total 13,9 9,8 23,7 34,9 31,9 66,8 48,8 4,7 90,5 66,8 66,2 207 251 73,8 731 187 636
Zona
Urbana 12,5 9,3 21,8 352 32,6 67,8 477 41,9 89,6 67,8 66,9 163000 75,6 74,7 146 065
Rural 19,1 1.4 30,5 34,0 29,5 63,4 53,1 40,9 93,9 63,4 63,4 44 251 67,5 67,5 41571
Provincia
San José 13,8 10,8 24,6 345 26,9 61,4 48,4 37,7 86,1 61,4 61,4 83100 714 71,3 71521
Alajuela 15,5 53 20,8 37,9 38,1 76,1 53,4 435 96,9 76,1 76,1 37674 78,5 78,5 36 501
Cartago 19,4 10,1 29,5 353 254 60,6 54,6 355 90,1 60,6 58,7 23937 67,3 65,1 21573
Heredia 73 1,0 18,4 43,6 34,6 78,2 50,9 45,6 96,5 78,2 74,0 21338 81,0 76,6 20 600
Guanacaste 6,6 18,6 252 28,0 431 711 34,6 61,7 96,3 711 711 9824 73,8 73,8 9465
Puntarenas 16,9 8,7 25,6 27,5 38,7 66,2 444 474 91,8 66,2 66,2 17 271 72,1 72,1 15 850
Limén 12,1 8,5 20,6 29,6 358 65,4 41,7 443 85,9 65,4 65,4 14108 76,1 76,1 12126
Edad
15-19 20,4 73 21,7 58,1 1,1 69,2 78,5 18,4 96,9 69,2 69,2 22733 714 714 22028
15-17 23,3 10,0 33,3 51,7 9,5 61,2 74,9 19,5 94,5 61,2 61,2 7917 64,8 64,8 7480
18-19 18,8 59 24,7 61,6 11,9 73,5 80,4 17,8 98,2 73,5 73,5 14 816 74,9 74,9 14 548
20-24 20,6 36 24,2 54,2 17,6 71,8 74,7 21,2 96,0 71,8 70,9 59 991 74,8 73,9 57 567
25-29 225 6,2 28,7 32,7 359 68,6 55,1 42,1 97,3 68,6 68,6 43 808 70,5 70,5 42611
30-34 6,4 8,0 14,4 254 49,2 74,6 31,7 57,2 89,0 74,6 71,6 30222 83,8 80,5 26 887
35-39 0,5 15,1 15,5 224 46,4 68,8 22,9 61,5 84,4 68,8 68,6 19714 81,6 81,6 16 632
40-44 0,0 28,8 28,8 0,9 42,7 43,6 09 71,5 72,4 43,6 43,6 16714 60,2 60,2 12108
45-49 0,0 24,9 24,9 0,9 439 448 0,9 68,8 69,7 44,8 448 14069  (64,2) (64,2) 9804
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria ) ) ) ) ) ) V) V) ) ) ) 560 ) ) 560
Primaria 12,3 13,5 257 73 443 51,6 19,6 57,8 74 51,6 51,6 27783 66,7 66,7 21492
Secundaria 14,0 10,1 241 33,0 31,7 64,7 47,0 41,8 88,8 64,7 64,2 84 486 72,9 72,3 75019
Superior 14,4 85 22,8 45,0 28,1 73,1 59,3 36,6 95,9 731 72,1 94 422 76,2 75,2 90 565
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 20,1 14,1 34,2 12,0 338 458 321 479 80,0 458 424 14790 57,3 53,0 11830
Sin dificultades funcionales 13,0 94 224 36,1 32,7 68,8 49,1 42,2 91,2 68,8 68,3 184543 754 74,9 168 326
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 12,3 10,4 22,7 23,6 42,7 66,3 359 53,1 89,0 66,3 66,3 32321 74,5 74,5 28 761
Segundo 14,7 11,0 25,7 24,4 39,2 63,7 39,1 50,2 89,3 63,7 63,7 39 091 71,3 71,3 34918
Tercero (intermedio) 14,4 83 22,7 36,6 35,7 72,3 51,0 44,0 95,0 72,3 72,3 44 532 76,1 76,1 42289
Cuarto 13,2 8,7 21,9 49,8 24,2 73,9 63,0 329 95,8 73,9 70,1 36 285 77,2 73,1 34771
Mayor riqueza 14,4 10,5 24,9 37,9 224 60,3 52,3 329 85,2 60,3 60,3 55021 70,8 70,8 46 896

A "Sexualmente activa" se define como que ha tenido relaciones sexuales en los ltimos 30 dias.
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados

() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados
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5.3 Cuidado prenatal

El periodo prenatal presenta importantes oportunidades
para llegar a las mujeres embarazadas con una serie de
intervenciones que pueden ser vitales para la salud y
bienestar de ellas y sus bebés. Por ejemplo, el cuidado
prenatal se puede utilizar para informar a las mujeres y
a las familias sobre los riesgos y sintomas en el
embarazo y sobre los riesgos del parto y el puerperio, v,
por lo tanto, puede proporcionar la ruta para garantizar
que las mujeres embarazadas, en la practica, den a luz
con la asistencia de un proveedor de salud calificado.
Las visitas prenatales también brindan la oportunidad de
proporcionar informacién sobre el espaciamiento de los
nacimientos, que se reconoce como un factor
importante para mejorar la supervivencia infantil.
La OMS recomienda un minimo de ocho visitas
prenatales basadas en una revision de la efectividad de
diferentes modelos de cuidado prenatal. Las
recomendaciones de la OMS son especificas sobre el
contenido de las visitas de atencién prenatal, que
incluyen:

* Medicién de la presion arterial

* Pruebas de orina para bacteriuria y proteinuria

* Anadlisis de sangre para detectar sifilis y anemia

severa.

» Medicién del peso/talla (opcional).
Es de vital importancia para las mujeres embarazadas
comenzar a asistir a las visitas de cuidado prenatal lo
antes posible e idealmente tener la primera visita
durante el primer trimestre para prevenir y detectar
condiciones de embarazo que podrian afectar tanto a la
mujer como a su bebé. El cuidado prenatal debe
continuar durante todo el embarazo®.
La atencion prenatal es un indicador marcador de la
dimensién de Salud Reproductiva y Materna de la
cobertura de salud universal del ODS 3.8. El tipo de
personal que brinda cuidado prenatal a mujeres de 15 a
49 anos que dieron a luz en los dos afos anteriores a la
encuesta se presenta en la Tabla TM.3.1.
La Tabla TM.3.2 muestra el numero de visitas de
cuidado prenatal durante el embarazo de su nacimiento
mas reciente dentro de los dos afios anteriores a la
encuesta, independientemente del proveedor, segun
caracteristicas seleccionadas. La Tabla TM.3.2 también
proporciona informacion sobre el momento de la primera
visita de atencion prenatal.
La cobertura de los servicios clave que se espera que
las mujeres embarazadas reciban durante el cuidado
prenatal se muestra en la Tabla TM.3.3.

6 WHO. WHO recommendations on antenatal care for a positive pregnancy experience. Geneva: WHO Press, 2016.
http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/250796/9789241549912-eng.pdf?sequence=1.
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Tabla TM.3.1: Cobertura de atencién prenatal

Distribucion porcentual de mujeres de 15-49 afios con un hijo nacido/a nacido vivo/a en los ultimos dos afios por personal encargado del cuidado
prenatal durante el embarazo del ultimo nacimiento, EMNA, Costa Rica, 2018

Numero
Porcentaje de
de mujeres mujeres
que fueron con un
atendidas al  hijo/a

Proveedor de atencién prenatal® menos una nacido/a
vez por vivo/a en
Médico Sin personal de los
general/ Enfermera Enfermera Otro/ No  cuidado salud ultimos 2
Obstetra general  obstétrica ATAPC responde  prenatal Total calificado’ B  afios
Total 95,9 1,2 0,5 0,1 0,9 1,3 100,0 97,6 136 327
Zona
Urbana 96,0 1,3 0,5 0,0 0,6 1,5 100,0 97,8 98 173
Rural 95,7 1,0 0,4 0,4 1,7 0,8 100,0 97,1 38 154
Provincia
San José 96,9 0,8 0,7 0,0 0,0 1,6 100,0 98,4 37 431
Alajuela 92,2 2,6 0,8 0,0 2,3 21 100,0 95,6 29 829
Cartago 97,5 0,0 0,0 0,0 1,1 1,3 100,0 97,5 12 853
Heredia 97,1 0,0 0,0 0,0 2,6 0,4 100,0 97,1 14 022
Guanacaste 96,5 0,4 0,0 1,3 0,5 1,3 100,0 96,9 12028
Puntarenas 97,6 1,5 0,0 0,0 0,0 0,8 100,0 99,2 15172
Limén 96,3 2,3 1,0 0,0 0,0 0,4 100,0 99,6 14 992
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria *) *) *) *) *) *) 100,0 *) 753
Primaria 96,0 1,2 0,5 0,0 0,3 2,0 100,0 97,7 26 568
Secundaria 96,6 1,7 0,7 0,0 0,1 0,8 100,0 99,0 71612
Superior 94,7 0,2 0,0 0,4 2,9 1,8 100,0 94,9 37 393
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 92,8 2,7 0,0 0,0 0,7 3,8 100,0 95,5 24 571
20-34 96,6 1,0 0,6 0,2 0,8 0,7 100,0 98,3 97 469
35-49 96,4 0,0 0,3 0,0 2,1 1,2 100,0 96,7 14 287
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 99,0 0,9 0,0 0,0 0,0 0,1 100,0 99,9 12 589
Sin dificultades funcionales 95,7 1,2 0,5 0,1 1,1 1,4 100,0 97,4 120 416
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 94,9 3,0 0,5 0,0 0,2 1,5 100,0 98,3 40 966
Segundo 95,9 1,0 0,5 0,0 0,0 2,5 100,0 97,5 29 270
Tercero (intermedio) 96,9 0,4 0,2 0,6 0,9 1,1 100,0 97,5 24 917
Cuarto 98,7 0,1 0,0 0,0 1,0 0,2 100,0 98,8 22 491
Mayor riqueza 93,7 0,2 1,3 0,0 4.1 0,7 100,0 95,2 18 683

1 Indicador MICS TM.5a - Cobertura de atencién prenatal (al menos una vez por personal de salud calificado)
A Si la informante mencioné mas de un profesional de la salud, solo se considerara al mas calificado.

B Personal capacitado incluye Médicos, Enfermera/Comadrona y Otro calificado.

C ATAP: Asistente Técnico en Atencién Primaria.

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.3.2: Numero de visitas de atencion prenatal y el momento de la primera visita

Porcentaje de mujeres de 15 - 49 afios con un hijo/a nacido/a vivo/a en los ultimos 2 afios por nimero de visitas de atencién prenatal (APN) por
cualquier proveedor y distribuciéon porcentual del momento de la primera visita de atencion prenatal durante el embarazo del hijo/a nacido/a
vivo/a mas reciente y la mediana de meses de embarazo en la primera visita de APN entre mujeres con al menos una visita de APN, EMNA,
Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres por Distribucién porcentual de mujeres por nimero :Z‘;.’ng:(;
numero de visitas de atencién de meses de embarazo en el momento de la Niimero con un
prenatal: primera visita de atencion prenatal mu?eeres Vediana nggi%/g/a
con de vivo/a en
hijos/as meses [0S
naci de ultimos 2
v e S E £ zon i
ingu- ualquis cualquier i visita de enos , O Ir o 5
R e R R
Total 1,3 25 94,1 63,5 21 1,3 86,5 81 34 0,5 0,2 100,0 136327 2 134291
Zona
Urbana 1,5 24 94,5 64,1 1,6 1,5 85,6 8,2 43 0,3 0,1 1000 98173 2 96 605
Rural 0,8 28 93,1 61,7 313 08 88,9 77 1,2 0,9 04 1000 38154 2 37 687
Provincia
San José 1,6 18 95,4 57,6 1,2 1,6 89,2 6,9 22 0,1 00 1000 37431 2 36819
Alajuela 2,1 04 95,7 67,1 17 2,1 87,3 94 1,1 0,1 00 1000 29829 1 29201
Cartago 1,3 1,2 96,5 771 0,9 1,3 84,8 53 8,5 0,0 00 1000 12853 1 12680
Heredia 0,4 7,6 81,5 73,2 10,5 0,4 86,4 4,2 9,0 0,0 00 1000 14022 1 13971
Guanacaste 13 50 93,1 62,4 0,5 13 85,3 9,1 0,7 3,6 00 1000 12028 2 11872
Puntarenas 0,8 1,8 96,6 58,3 0,8 0,8 87,3 9,5 1,0 0,3 11 1000 15172 2 14 878
Limén 0,4 34 95,8 56,2 0,4 0,4 79,8 12,2 6,3 1,0 04 1000 14992 2 14 870
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria *) *) *) *) *) *) *) *) *) *) (*)  100,0 753 2 753
Primaria 2,0 4,6 92,1 53,6 1,2 2,0 78,7 12,1 6,1 0,7 04 1000 26568 2 25910
Secundaria 0,8 1,2 95,0 62,0 3,0 08 87,0 9,5 2,1 0,5 02 1000 71612 2 70 905
Superior 1,8 3,6 93,7 73,4 0,9 18 91,2 2,2 43 04 00 1000 37393 1 36723
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 38 1,0 91,8 53,1 34 38 85,8 79 2,2 0,0 02 1000 24571 2 23585
20-34 0,7 3,0 94,3 64,4 2,0 0,7 86,2 82 4,0 0,7 02 1000 97469 2 96 592
35-49 1,2 1,6 96,9 74,9 0,2 1,2 89,6 75 1,7 0,0 00 1000 14287 1 14114
Dificultades funcionales (18-49 arios)
Con dificultades funcionales 0,1 3,1 90,5 45,1 6,3 0,1 84,8 12,6 23 0,1 00 1000 12589 2 12574
Sin dificultades funcionales 14 24 94,8 66,2 1,5 14 87,0 76 33 0,6 0,1 100,0 120416 1 118 585
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 1,5 3,0 92,5 514 3,0 1,5 78,7 13,1 51 1,2 0,3 100,0 40966 2 40 226
Segundo 25 1,9 93,0 64,6 2,6 25 86,1 9,1 2,0 0,1 02 1000 29270 2 28 473
Tercero (intermedio) 11 1,0 96,9 68,6 1,1 1,1 91,6 49 1,5 0,6 0,3 1000 24917 2 24 591
Cuarto 0,2 5,6 93,2 76,4 1,0 0,2 89,2 54 52 0,0 00 1000 22491 1 22 440
Mayor riqueza 0,7 0,7 97,0 65,5 1,6 0,7 94,1 2,7 2,6 0,0 00 1000 18683 1 18 560

1 Indicador MICS TM.5b - Cobertura de atencién prenatal (al menos cuatro veces por cualquier proveedor); indicador SDG 3.8.1
2 Indicador MICS TM.5c - Cobertura de atencién prenatal (al menos ocho veces por cualquier proveedor)
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.3.3: Contenido de la atencion prenatal

Porcentaje de mujeres de 15-19 afios con un hijo nacido/a vivo/a en los Ultimos 2 afios a las que se les midi6 la presion arterial, se tomé una
muestra de orina y se tomd una muestra de sangre como parte de la atencion prenatal, durante el embarazo del hijo/a nacido/a vivo/a mas
reciente, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres que durante el embarazo de su ultimo nacimiento les:

Numero de
mujeres que
tuvieron un hijo/a
nacido/a vivo/a en

Tomaron la presion
Tomaronla Tomaronuna Tomaronuna sanguineay una

presion muestra de muestra de  muestra de orina y los ultimos dos

sanguinea orina sangre sangre1 afios
Total 98,2 97,0 98,2 96,6 136 327
Zona
Urbana 97,9 96,8 98,0 96,2 98 173
Rural 99,2 97,7 98,6 97,7 38 154
Provincia
San José 98,3 96,3 98,4 96,3 37 431
Alajuela 97,8 97,5 97,1 96,7 29 829
Cartago 98,7 97,4 98,0 97,4 12 853
Heredia 99,6 99,1 99,6 99,1 14 022
Guanacaste 98,7 97,1 97,1 97,1 12 028
Puntarenas 98,7 95,8 99,2 95,3 15172
Limén 96,4 96,8 98,3 95,0 14 992
Educacion
Ninguna educacion/Interactivo
/ transicion o preparatoria (*) ) (*) ) 753
Primaria 98,0 97,1 97,0 96,9 26 568
Secundaria 98,3 97,3 98,8 96,6 71612
Superior 98,2 96,5 97,7 96,5 37 393
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 95,9 95,7 95,9 95,3 24 571
20-34 98,7 97,3 98,8 96,8 97 469
35-49 98,8 97,9 97,9 97,9 14 287
Dificultades funcionales (18-49 afnos)
Con dificultades funcionales 99,3 97,8 99,9 97,3 12 589
Sin dificultades funcionales 98,2 97,1 98,1 96,7 120 416
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 98,0 96,5 98,0 96,1 40 966
Segundo 96,1 96,5 96,6 95,3 29 270
Tercero (intermedio) 98,9 97,2 97,8 97,2 24 917
Cuarto 99,8 99,4 99,8 99,4 22 491
Mayor riqueza 99,2 95,9 99,3 95,7 18 683

1 Indicador MICS TM.6 - Contenido de atencién prenatal A
A Para la prueba del VIH y consejeria durante el cuidado prenatal ver la tabla TM.11.5
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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5.4 Tétanos neonatal

La inmunizacion contra el tétanos durante el embarazo
puede salvar la vida tanto de la madre como del bebé?.
La OMS estima que el tétanos neonatal mat6 a mas de
31 000 nifios/as recién nacidos/as en 2016 en su primer
mes de vida®.
SDG 3.1 esta enfocado a reducir para 2030 la razén
global de mortalidad materna a menos de 70 por
100 000 nacidos vivos. La eliminacion del tétanos
materno es una de las estrategias utilizadas para
alcanzar la meta 3.1 de los ODS.
La estrategia para prevenir el tétanos materno y
neonatal es asegurar que todas las mujeres
embarazadas reciban al menos dos dosis de la vacuna
contra el toxoide tetanico. Si una mujer no ha recibido al
menos dos dosis de toxoide tetanico durante un
embarazo en particular, también se considera que ella (y
su recién nacido/a) estan protegidos contra el tétanos si
la mujer:
* Recibié al menos dos dosis de la vacuna contra el
toxoide tetanico, la ultima en los ultimos 3 afios;
» Recibié al menos 3 dosis, la ultima en los ultimos
5 afos;
* Recibié al menos 4 dosis, la ultima en los ultimos
10 afios®;
* Recibié 5 o0 mas dosis en cualquier momento de
su vida.
Para evaluar el estado de la vacunacion contra el
tétanos, a las mujeres que habian tenido un hijo/a
nacido/a vivo/a durante los dos afios anteriores a la
encuesta se les pregunté si habian recibido inyecciones
de toxoide tetanico durante el embarazo de su
nacimiento mas reciente y, de ser asi, cuantas. A las
mujeres que no recibieron dos 0 mas vacunas contra el
toxoide tetanico durante este embarazo reciente se les
preguntd acerca de las vacunas contra el toxoide
tetanico que pudieron haber recibido previamente. Los
entrevistadores también solicitaron a las mujeres que
les mostraran sus tarjetas de vacunacion en las que se
registran las fechas del toxoide tetdnico y se hace
referencia a la informacién de las tarjetas cuando
estuvieron disponibles.
La Tabla TM.4.1 muestra el estado de proteccion contra
el tétanos de las mujeres que han tenido un hijo/a nacido
vivo en los ultimos 2 afios.

7 Roper, M., J. Vandelaer, and F. Gasse. "Maternal and Neonatal Tetanus." The Lancet 370, no. 9603 (2007): 1947-959.
doi:10.1016/s0140-6736(07)61261-6.

8 "Global Health Estimates." World Health Organization. Consultado 28 de Agosto, 2018. http://www.who.int/healthinfo/global_burden_disease/en/.
9 Deming M. et al. "Tetanus Toxoid Coverage as an Indicator of Serological Protection against Neonatal Tetanus." Bulletin of the World Health
Organization 80, no. 9 (2002): 696-703. doi: PMC2567620.
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Tabla TM.4.1: Proteccién contra el tétanos neonatal

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios con un hijo/a nacido/a vivo/a en los Ultimos 2 afios cuyo hijo/a nacido/a vivo/a mas reciente fue protegido
contra el tétanos neonatal, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres que no recibieron dos o mas

) dosis durante el embarazo pero recibieron: Namero de
Porcentaje de mujeres
mujeres que con un
recibieron al menos 4 dosis, la hijo/a
2 dosis de la vacuna 3 dosis, la altima 5 0 mas nacido/a
con toxoide tetanico 2 dosis, la Gltima dentrode  dosis vivo/a en
durante el embarazo  (ltima dentro dentro de los 10 durante  Protegidas los 2
del hijo/a nacido/a de los 3 afios  los 5 afios afios toda la contra el Gltimos
vivo/a més reciente anteriores anteriores  anteriores vida tétanos1 afios
Total 8,0 45,5 0,3 0,0 0,0 53,7 136 327
Zona
Urbana 9,1 43,5 0,2 0,0 0,0 52,8 98 173
Rural 5,2 50,6 0,4 0,0 0,0 56,2 38 154
Provincia
San José 6,0 41,5 0,1 0,0 0,0 47,6 37 431
Alajuela 9,0 45,5 0,2 0,0 0,0 54,7 29 829
Cartago 22,2 38,4 0,0 0,0 0,0 60,7 12 853
Heredia 1,9 58,4 1,3 0,0 0,0 61,5 14 022
Guanacaste 9,2 45,0 0,0 0,0 0,0 54,2 12 028
Puntarenas 7.7 46,9 0,3 0,0 0,0 54,9 15172
Limon 3,5 48,7 0,1 0,0 0,0 52,3 14 992
Educacion de la madre
Ninguna educacién/Interactivo/ transicion o preparatoria ™) *) ) ™) ) ™) 753
Primaria 9,6 41,8 0,4 0,0 0,0 51,9 26 568
Secundaria 8,7 43,4 0,0 0,0 0,0 52,1 71612
Superior 54 52,0 0,7 0,0 0,0 58,0 37 393
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 4,0 36,6 0,6 0,0 0,0 41,2 12 589
Sin dificultades funcionales 8,6 46,9 0,2 0,0 0,0 55,7 120 416
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 12,2 38,2 0,2 0,0 0,0 50,6 40 966
Segundo 8,6 47,2 0,2 0,0 0,0 56,0 29270
Tercero (intermedio) 8,7 41,8 0,0 0,0 0,0 50,5 24 917
Cuarto 2,5 59,0 0,0 0,0 0,0 61,5 22 491
Mayor riqueza 34 47,5 1,1 0,0 0,0 52,0 18 683

1Indicador MICS TM.7 - Proteccion contra el tétanos neonatal
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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5.5 Atencidén del parto

Aumentar la proporcion de nacimientos que tienen lugar
en instalaciones de salud es un factor importante para
reducir los riesgos de salud tanto para la madre como
para el/la bebé. La atencién médica adecuada y las
condiciones higiénicas durante el parto pueden reducir
el riesgo de complicaciones e infecciones que pueden
causar morbilidad y mortalidad a la madre o al bebé.
La Tabla TM.5.1 presenta la distribucién porcentual de
mujeres de 15 a 49 afios que tuvieron un hijo/a nacido/a
vivo/a durante los dos afios anteriores a la encuesta por
lugar del parto mas reciente y el porcentaje de recién
nacidos/as en instalaciones de salud, segun
caracteristicas basicas.

Alrededor de tres cuartos de todas las muertes
maternas ocurren debido a causas obstétricas
directas'. La intervencibn mas critica para la
maternidad segura es garantizar que un trabajador de
salud competente con habilidades de parteria esté
presente en cada parto y, en caso de emergencia, que
un sistema de referencia instalado para brindar atencion
obstétrica en instalaciones de nivel adecuado™. EIl
indicador de asistencia en el parto por personal
calificado se utiliza para hacer un seguimiento del
progreso hacia el Objetivo de Desarrollo Sostenible 3.1
de reducir la mortalidad materna y es el indicador ODS
3.1.2.

La EMNA incluyd preguntas para evaluar la proporcion
de nacimientos atendidos por personal calificado. De
acuerdo con la definicion revisada', el personal de
salud calificado, segin se hace referencia en el
indicador 3.1.2 de los ODS, los/as profesionales de
salud materna y del recién nacido/a son competentes,
educados, capacitados y regulados segun los
estandares nacionales e internacionales. Son
competentes para: facilitar los procesos fisiolégicos
durante el parto para garantizar un parto limpio y seguro;
e identificar y manejar o referir a mujeres y/o recién
nacidos/as con complicaciones.

La tabla TM.5.2 presenta informacién sobre asistencia
durante el parto mas reciente en los dos afios anteriores
a la encuesta. La Tabla TM.5.2 también muestra
informacion sobre las mujeres que dieron a luz por
cesarea y proporciona informaciéon adicional sobre el
momento de la decision de realizar una cesarea (antes
o después de comenzar los dolores de parto) para
evaluar mejor si tales decisiones son motivadas
principalmente por razones médicas o0 no médicas.

10 WHO. Defining competent maternal and newborn health professionals: background document to the 2018 joint statement by WHO, UNFPA, UNICEF, ICM, ICN,
FIGO and IPA: definition of  skilled health personnel providing care during childbirth. Geneva: WHO Press, 2018.
http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/272817/9789241514200-eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y.

Say, L. et al. "Global Causes of Maternal Death: A WHO Systematic Analysis." The Lancet Global Health 2, no. 6 (2014): 323-33.
doi:10.1016/s2214-109x(14)70227-x.
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Tabla TM.5.1: Lugar del parto

Distribucion porcentual de mujeres de 15-49 afios que tuvieron un hijo/a nacido/a vivo/a en los ultimos 2 afios por lugar del parto de su dltimo
hijo/a nacido/a vivo/a, EMNA, Costa Rica, 2018

Lugar del parto

Instalaciones

Numero de
de salud mujeres con
un hijo/a
No Parto en vi\?g]/(::;I e%/:laos
Sector Sector responde/ |nstaIaC|on1es 2 ultimos
publico privado Hogar Otro Ignorado Total de salud anos
Total 93,9 3,9 0,8 1,2 0,3 100,0 97,8 136 327
Zona
Urbana 94,1 37 0,7 1,1 0,4 100,0 97,8 98 173
Rural 93,3 4,5 0,9 1,3 0,0 100,0 97,8 38 154
Provincia
San José 96,0 2,6 0,4 0,0 0,9 100,0 98,7 37 431
Alajuela 90,9 4,4 1,8 2,9 0,0 100,0 95,3 29 829
Cartago 95,3 39 0,8 0,0 0,0 100,0 99,2 12 853
Heredia 86,5 12,6 0,0 1,0 0,0 100,0 99,0 14 022
Guanacaste 94,7 2,5 0,0 2,8 0,0 100,0 97,2 12028
Puntarenas 96,2 3,0 0,2 0,7 0,0 100,0 99,1 15172
Limon 97,4 0,1 1,3 1,1 0,0 100,0 97,5 14 992
Educacion
Ninguna educacion/Interactivo/
transicion o preparatoria ) *) *) *) *) 100,0 *) 753
Primaria 96,1 0,0 0,8 2,7 0,4 100,0 96,1 26 568
Secundaria 97,6 0,3 0,5 1,2 0,3 100,0 97,9 71612
Superior 85,1 13,7 1,3 0,0 0,0 100,0 98,7 37393
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 96,7 0,0 2,2 0,7 0,5 100,0 96,7 24 571
20-34 94,1 38 0,5 1,4 0,2 100,0 97,9 97 469
35-49 87,6 11,2 0,3 0,4 0,5 100,0 98,8 14 287
Numero de visitas de cuidado prenatal
Ninguna *) *) *) *) *) 100,0 *) 1809
1-3 visitas (100,0) (0,0) (0,0) (0,0) 0,0) 100,0 (100,0) 3421
4+ visitas 94,4 39 0,4 1,2 0,0 100,0 98,3 128 296
8+ visitas 94,7 4,3 0,5 0,6 0,0 100,0 99,0 86 504
NS/Ignorado *) *) *) *) *) 100,0 *) 2801
Dificultades funcionales (18-49 afos)
Con dificultades funcionales 98,3 1,7 0,0 0,0 0,0 100,0 100,0 12 589
Sin dificultades funcionales 93,5 4,2 0,8 1,3 0,2 100,0 97,7 120 416
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 96,2 0,7 0,7 25 0,0 100,0 96,9 40 966
Segundo 96,4 0,4 1,6 1,0 0,6 100,0 96,8 29 270
Tercero (intermedio) 98,9 0,3 0,1 0,0 0,7 100,0 99,2 24 917
Cuarto 92,3 52 1,2 1,4 0,0 100,0 97,5 22 491
Mayor riqueza 80,2 19,8 0,0 0,0 0,0 100,0 100,0 18 683

1 Indicador MICS TM.8 - Partos institucionales
(') Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.5.2: Asistencia durante el parto y cesarea

Distribucién porcentual de mujeres de 15-49 afios con un hijo/a nacido/a vivo/a en los ultimos 2 afios por persona que brinda asistencia en el
momento del parto del hijo/a nacido/a vivo/a mas reciente, y porcentaje de partos por cesarea de los hijos/as nacidos/as vivos/as mas recientes,
EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje nacimientos por cesarea

Namero de
Persona que asiste en el parto mujeres
Decidida que
Personal calificado Otra persona Parto  Decidida después tuvieron un
asistido antesdela dela hijo/a
por aparicién  apariciéon nacido/a
Médico cualquier  de los de los vivo/a en
General/l  Enfermera Enfermera Partera AP A Otro/ No Sin persona dolores dolores de , los dltimos
Obstetra General  Obstétrica  tradicional responde atencion  Total calificada® de parto parto Total 2 afios
Total 91,1 24 51 0,0 0,0 1,5 0,0 100,0 98,5 14,8 13,3 28,1 136 327
Zona
Urbana 91,7 1,2 5,7 0,0 0,0 1,4 0,0 100,0 98,6 15,6 14,1 29,7 98 173
Rural 89,5 53 3,5 0,0 0,0 1,6 0,0 100,0 98,4 12,9 11,2 241 38 154
Provincia
San José 92,3 1,9 4,9 0,0 0,0 0,9 0,0 100,0 99,1 11,0 22,8 33,8 37 431
Alajuela 84,9 4,2 6,9 0,0 0,0 4,0 0,0 100,0 96,0 18,6 4,7 23,3 29 829
Cartago 97,0 0,0 2,7 0,0 0,0 0,2 0,0 100,0 99,8 15,6 14,3 29,9 12 853
Heredia 83,2 0,0 15,3 0,0 0,0 15 0,0 100,0 98,5 30,2 53 35,5 14 022
Guanacaste 95,9 35 0,7 0,0 0,0 0,0 0,0 100,0 100,0 8,5 8,8 17,4 12028
Puntarenas 96,8 1,2 1,6 0,0 0,0 0,5 0,0 100,0 99,5 12,1 18,3 30,3 15172
Limén 92,9 4,6 14 0,0 0,0 1,0 0,0 100,0 99,0 9,6 11,6 21,2 14 992
Educacion
Ninguna educacion/Interactivo/
transicion o preparatoria *) *) *) *) *) *) *) 100,0 *) *) *) *) 753
Primaria 94,0 21 2,0 0,0 0,0 1,9 0,0 100,0 98,1 11,7 71 18,8 26 568
Secundaria 93,8 25 2,9 0,0 0,0 0,8 0,0 100,0 99,2 9,9 15,6 25,5 71612
Superior 83,7 2,3 11,6 0,0 0,0 24 0,0 100,0 97,6 26,8 13,2 40,0 37 393
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 93,3 2,2 2,2 0,0 0,0 2,2 0,0 100,0 97,8 3,8 10,7 14,5 24571
20-34 89,7 2,7 6,3 0,0 0,0 14 0,0 100,0 98,6 13,8 15,1 28,9 97 469
35-49 96,8 0,5 1,8 0,0 0,0 0,9 0,0 100,0 99,1 40,8 54 46,2 14 287
Numero de visitas de cuidado prenatal
Ninguna ") @ ) ) @ ") ) 100,0 ") ") ") @ 1809
1-3 visitas (62,9) (5,9) (31,2) 0,0) (0,0) (0,0) (0,0) 100,0  (100,0)  (13,5) (9,5) (23,0) 3421
4+ visitas 92,8 2,3 44 0,0 0,0 0,6 0,0 100,0 99,4 15,1 13,5 28,6 128 296
8+ visitas 92,8 21 4,6 0,0 0,0 0,5 0,0 100,0 99,5 16,9 12,1 291 86 504
NS/Ignorado ) ) ) ) ) ") ) 100,0 ) ") ") ) 2801
Lugar del parto
Casa () (*) (*) *) () () *) 100,0 () () () (*) 1045
Centro de Salud 91,7 24 52 0,0 0,0 0,7 0,0 100,0 99,3 15,2 13,6 28,7 133 334
Publico 91,6 2,5 54 0,0 0,0 0,5 0,0 100,0 99,5 121 13,8 25,9 128 009
Privado (94,3) (0,0) 0,0) 0,0) (0,0) (5,7) 0,0) 100,0 (94,3) (88,6) (8,9) (97.,5) 5325
Otro/NS/Ignorado ") *) " " *) ") * 100,0 ") ") ") *) 1948
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 96,6 0,6 14 0,0 0,0 14 0,0 100,0 98,6 11,6 19,1 30,6 12 589
Sin dificultades funcionales 90,5 25 5,6 0,0 0,0 14 0,0 100,0 98,6 15,6 12,9 28,4 120 416
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 92,4 39 3,0 0,0 0,0 0,7 0,0 100,0 99,3 9,6 8,5 18,2 40 966
Segundo 90,0 1,5 6,0 0,0 0,0 2,6 0,0 100,0 97,4 9,6 9,4 19,0 29270
Tercero (intermedio) 92,4 33 2,6 0,0 0,0 18 0,0 100,0 98,2 13,9 16,1 30,0 24917
Cuarto 87,8 1,5 10,1 0,0 0,0 0,7 0,0 100,0 99,3 23,2 15,2 38,4 22491
Mayor riqueza 921 0,4 55 0,0 0,0 1,9 0,0 100,0 98,1 25,6 23,7 49,2 18 683

1Indicador MICS TM.9 - Asistencia en el parto por personal capacitado; indicador ODS 3.1.2
2 Indicador MICS TM.10 - Cesarea

A ATAP: Asistente Técnico de Atencion Primaria

(') Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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5.6 Peso al nacer

El peso al nacer es un buen indicador no solo del estado
nutricional y de salud de la madre, sino también de las
posibilidades de supervivencia del recién nacido/a, de
su crecimiento, de su salud a largo plazo y de su
desarrollo psicosocial. El bajo peso al nacer (BPN),
definido como peso al nacer menor a 2,500 gramos (g)
independientemente de la edad gestacional, conlleva
una serie de graves riesgos para la salud y el desarrollo
de los nifios y las nifas. Los/as bebés con BPN
enfrentan un riesgo mucho mayor de morir durante sus
primeros dias con mas de 80% de las muertes
neonatales ocurridas en recién nacidos/as con BPN; la
evidencia reciente también vincula el aumento del riesgo
de mortalidad durante la adolescencia con el bajo peso
al nacer. Para aquellos que sobreviven, el BPN
contribuye a una amplia gama de problemas de salud,
que incluyen un mayor riesgo de retraso del crecimiento
lineal en la infancia y efectos a largo plazo en la edad
adulta, como un coeficiente intelectual mas bajo y un
mayor riesgo de afecciones crénicas, como la obesidad,
la diabetes y problemas cardiovasculares12.13.

El nacimiento prematuro, nacer antes de 37 semanas de
gestacion, es la causa principal de BPN, dado que un/a
bebé que nace antes de tiempo tiene menos tiempo
para crecer y ganar peso en el utero, especialmente
porque la mayor parte del peso fetal se gana durante la
ultima parte del embarazo. La otra causa de BPN es la
restriccion del crecimiento intrauterino que se produce
cuando el feto no crece bien debido a problemas de
salud o nutricion de la madre, problemas placentarios o
defectos de nacimiento. Mientras que una mala nutricion
y enfermedades durante el embarazo pueden afectar el
resultado del BPN, también se ha observado un efecto
intergeneracional con madres que tuvieron BPN y que
tienen un mayor riesgo de tener una descendencia con
bajo peso al nacer'415.16. |a baja estatura y la

delgadez materna antes del embarazo pueden
aumentar el riesgo de tener un hijo/a con BPN, que
puede compensarse con intervenciones dietéticas que
incluyen la suplementaciéon con micronutrientes!7:18.
Otros factores, como fumar cigarrillos durante el
embarazo, pueden aumentar el riesgo de BPN,
especialmente en ciertos grupos de edad?9.20,

Una gran limitacién para el monitoreo del BPN a nivel
mundial es la falta de datos sobre el peso al nacer para
muchos nifios/as, especialmente en algunos paises.
Existe un sesgo notable entre los que no fueron
pesados, entre aquellos nacidos de madres pobres,
menos educadas y rurales, que tienen menos
probabilidades de haber sido pesados al nacer en
comparacion con sus contrapartes mas ricos y urbanos
nacidos de madres méas educadas. Como las
caracteristicas de los no pesados al nacer se relacionan
con tener BPN, las estimaciones de BPN que no
representan a estos nifos/as pueden ser menores que
el valor real. Ademas, la mala calidad de los datos
disponibles con respecto a la acumulacién excesiva de
observaciones en multiplos de 500g y 100g existe en la
mayoria de los datos disponibles de los paises de
ingresos bajos y medios y puede sesgar aun mas las
estimaciones de BPN2'. Para ayudar a superar algunas
de estas limitaciones, se desarroll6 un método para
ajustar las estimaciones de BPN para los pesos al nacer
perdidos y la acumulaciéon de 2,500 g22. Este método
comprende una imputaciéon Unica que permite que los
nacimientos con peso al nacer faltante se incluyan en la
estimacion de BPN utilizando datos sobre la percepcion
materna del tamafio al nacer, y también transfiere el 25
por ciento de los datos acumulados en 2500 g a la
categoria de BPN. Esto se aplic a los datos disponibles
de las encuestas de hogares y los resultados se
reflejaron en la base de datos de BPN global de UNICEF
entre 2004 y 2017. Este calculo se ha utilizado en
rondas anteriores de informes MICS.

12 Katz, J. et al. "Mortality Risk in Preterm and Small-for-gestational-age Infants in Low-income and Middle-income Countries: A Pooled Country Analysis." The Lancet 382, no.

9890 (2013): 417-25. doi:10.1016/s0140-6736(13)60993-9.

13 Watkins, J., S. Kotecha, and S. Kotecha. "Correction: All-Cause Mortality of Low Birthweight Infants in Infancy, Childhood, and Adolescence: Population Study of England and

Wales." PLOS Medicine 13, no. 5 (2016). doi:10.1371/journal.pmed.1002069.

14 Abu-Saad, K., and D. Fraser. "Maternal Nutrition and Birth Outcomes." Epidemiologic Reviews 32, no. 1 (2010): 5-25. doi:10.1093/epirev/mxq001.

15 Qian, M. et al. "The Intergenerational Transmission of Low Birth Weight and Intrauterine Growth Restriction: A Large Cross-generational Cohort Study in Taiwan." Maternal
and Child Health Journal 21, no. 7 (2017): 1512-521. doi:10.1007/s10995-017-2276-1.

16 Drake, A., and B. Walker. "The Intergenerational Effects of Fetal Programming: Non-genomic Mechanisms for the Inheritance of Low Birth Weight and Cardiovascular Risk."
Journal of Endocrinology 180, no. 1 (2004): 1-16. doi:10.1677/joe.0.1800001.

17 Han, Z. et al. 2012. "Maternal Height and the Risk of Preterm Birth and Low Birth Weight: A Systematic Review and Meta-Analyses." Journal of Obstetrics and Gynaecology
Canada 34, no. 8 (2012): 721-46. doi:10.1016/s1701-2163(16)35337-3.

18 Han, Z. et al. "Maternal Underweight and the Risk of Preterm Birth and Low Birth Weight: A Systematic Review and Meta-analyses." International Journal of Epidemiology 40,
no. 1(2011): 65-101. doi:10.1093/ije/dyq195.

19 Periera, P. et al. 2017. "Maternal Active Smoking During Pregnancy and Low Birth Weight in the Americas: A Systematic Review and Meta-analysis." Nicotine & Tobacco
Research 19, no. 5 (2017): 497-505. doi:10.1093/ntr/ntw228.

20 Zheng, W. et al. "Association between Maternal Smoking during Pregnancy and Low Birthweight: Effects by Maternal Age." Plos One 11, no. 1 (2016).
doi:10.1371/journal.pone.0146241.

21 Blanc, A., and T. Wardlaw. "Monitoring Low Birth Weight: An Evaluation of International Estimates and an Updated Estimation Procedure.” Bulletin of the World Health
Organization83, no. 3 (2005): 178-85. doi:PMC2624216.

22 UNICEF, and WHO. Low Birthweight:
https://www.unicef.org/publications/files/low_birthweight_from_EY.pdf.

Country, regional and global estimates. New York: UNICEF, 2004.
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Sin embargo, el método de estimacion de BPN ha sido
reemplazado ahora por un modelo superior.
Actualmente, este nuevo método no esta listo para su
inclusion en las tabulaciones estandar de MICS. La
Tabla TM.6.1, por lo tanto, solo presenta el porcentaje
bruto, que se sabe que no es representativo del peso al

el porcentaje de BPN entre los/as nifios/as pesados/as
al nacer de acuerdo con las tarjetas disponibles o en el
reporte de la madre. Cabe sefialar que es probable que
esto no sea representativo de la poblacion total
(generalmente una subestimacion de la verdadera
prevalencia de BPN) y, por lo tanto, debe interpretarse

nacer de todos los nifios/as. Sin embargo, presenta con cierta cautela.

Tabla TM.6.1: Bebés pesados al nacer

Porcentaje de mujeres de 15 - 49 afios con un hijo/a nacido/a vivo/a en los ultimos 2 afios cuyo hijo/a nacido/a vivo/a mas reciente fue pesado
al nacer, por fuente de informacion, y porcentaje de aquellos con peso al nacer registrado o recordado que se estima que pesaron menos de
2,500 gramos al nacer, por fuente de informacién, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de nacidos/as

Porcentaje de vivos/as pesados con registro Numero de mujeres con un

nacidos/as vivos/as Numero de por debajo de 2,500 gramos hijo/a nacido/a vivo/a en los
al nacer: mujeres con un (bajo peso al nacer) ® ultimos 2 afios cuyo hijo/a
hijo/a nacido/a nacido/a vivo/a mas
vivo/a en los reciente cuyo peso al nacer
ultimos 2 afios se tiene registrado o se
Tarjeta  Memoria Total "4 Tarjeta  Memoria Total recuerda
Total 67,9 30,2 99,1 136 327 6,1 33 9,4 133 828
Zona
Urbana 67,1 31,2 99,1 98 173 7,8 4,0 11,7 96 506
Rural 70,0 27,8 99,0 38 154 17 15 32 37 322
Provincia
San José 75,6 22,2 98,4 37431 13,2 2,6 15,8 36 621
Alajuela 58,3 41,2 99,9 29 829 1,4 57 71 29 686
Cartago 57,7 39,6 99,5 12 853 4.8 14 6,1 12 505
Heredia 72,9 26,5 99,5 14 022 9,9 54 15,3 13 945
Guanacaste 61,7 32,2 98,9 12028 4,6 4,7 9,3 11 304
Puntarenas 73,8 258 99,8 15172 1,0 0,1 1,1 15106
Limon 70,8 27,0 98,2 14 992 1,7 1,8 3,5 14 661
Educacion
Ninguna educacion/Interactivo/ transicién o preparatoria *) *) *) 753 *) *) *) 753
Primaria 69,7 29,1 98,7 26 568 9,0 14 10,4 26 226
Secundaria 66,5 30,6 98,8 71612 3,8 4,4 8,2 69 527
Superior 68,8 31,0 99,9 37 393 8,4 2,6 11,0 37 321
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 63,2 33,0 98,5 24 571 8,8 3,4 12,2 23 640
20-34 69,7 28,9 99,2 97 469 6,2 34 9,6 96 093
35-49 64,1 34,5 99,5 14 287 0,9 23 33 14 095
Lugar del parto
Hogar () () (*) 1045 () () () 906
Instalaciones de Salud 68,1 30,5 99,5 133 334 6,2 3,3 9,5 131 394
Publicas 68,0 30,5 99,4 128 009 6,5 3,1 9,5 126 069
Privadas (70,6) (29,4) (100,0) 5325 (0,0) (9,9) 9,9 5325
Otro/NS/Ignorado *) *) *) 1948 *) *) *) 1529
Orden de nacimiento del nacido/a vivo/a mas reciente
1 68,9 29,8 99,0 59 745 6,8 3,2 10,1 58 950
2-3 67,7 30,1 99,3 60 529 4,0 3,5 75 59 153
4-5 63,2 35,5 99,2 13 502 12,8 3,1 15,8 13324
6+ (76,8) (17,4) (97,1) 2 550 (2,8) (0,0) (2,8) 2401
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 72,3 234 99,0 12 589 20,3 7,7 28,1 12 058
Sin dificultades funcionales 67,3 31,3 99,2 120 416 4,8 2,8 7,6 118 712
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 74,2 21,8 98,6 40 966 6,1 3,4 9,4 39 322
Segundo 65,3 33,0 98,7 29 270 7,6 4,9 12,5 28 756
Tercero (intermedio) 60,9 38,0 99,2 24 917 1,0 2,5 3,5 24 634
Cuarto 68,0 31,7 99,7 22 491 71 14 8,6 22432
Mayor riqueza 67,5 32,5 100,0 18 683 9,3 38 13,1 18 683

1 Indicador MICS TM.11 - Bebés pesados al nacer

AEl indicador incluye a los nifios/as que fueron reportados pesados al nacer, pero sin peso al nacer real registrado o recordado
B | os valores aqui son los registrados en la tarjeta o segun lo informado por la encuestada. El bajo peso bruto al nacer total, por lo general, requiere un ajuste por la pérdida de peso
al nacer, asi como la acumulacion a exactamente 2,500 gramos. No se puede considerar que los resultados presentados aqui representan la tasa precisa de bajo peso al nacer (muy
probablemente una subestimacion) y, por lo tanto, no se informan como un indicador MICS.
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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5.7 Cuidado post-natal

El momento del nacimiento e inmediatamente después
es una ventana de oportunidad critica para brindar
intervenciones que salvan vidas, tanto de la madre
como del recién nacido/a. En todo el mundo,
aproximadamente 2,6 millones de recién nacidos/as
mueren anualmente en el primer mes de vidaz3 y la
mayoria de estas muertes se producen dentro de uno o
dos dias después del nacimiento24, que es también el
momento en que ocurre la mayoria de las muertes
maternas25.

El médulo de controles de salud postnatal incluye
informacion sobre el contacto de los recién nacidos y las
madres con un proveedor y preguntas especificas sobre
el contenido del cuidado. La medicién del contacto solo
es importante a medida que los programas de cuidado
postnatal (CPN) se amplian, es vital medir la cobertura
de esa ampliacion y garantizar que la plataforma para
proporcionar servicios esenciales esté funcionando.

En Costa Rica los servicios de salud se prestan en el
sector publico, el sector privado y un difuso sector mixto.
El sector publico esta constituido por la Caja
Costarricense de Seguro Social (CCSS), principal
proveedor de servicios, y el Ministerio de Salud (MS),
como ente rector del sistema (publico y privado). La
CCSS, es una institucion autébnoma y se financia con
contribuciones de los afiliados, los empleadores y el
Estado. Este Sistema cuenta con tres regimenes: el
seguro de enfermedad y maternidad, el seguro de
invalidez, vejez y muerte, y el régimen no contributivo.
La prestacién de servicios relacionados al cuidado
postnatal, que brinda la CCSS, se establece a través de
una Guia de Atencién Integral a las Mujeres, Nifos y
Nifias en el periodo prenatal, parto y posparto, esta se
encuentra dirigida a todos los equipos de salud
responsable de la atencidn, asi como a las usuarias. Su
proposito es brindar los estdndares y lineamientos para
que los servicios de salud sean oportunos, eficaces y
humanizados.

La Tabla TM.7.1 presenta la distribucién porcentual de
mujeres de 15 a 49 afios que dieron a luz en
instalaciones de salud en los dos afios anteriores a la
encuesta por duracion de la estancia en las
instalaciones después del parto, segun caracteristicas
de contexto.

Los programas de maternidad segura recomiendan que
todas las mujeres y recién nacidos/as reciban una
revision de salud dentro de los dos dias posteriores al
parto. Para evaluar el alcance de la utilizaciéon del
cuidado postnatal, se pregunt6 a las mujeres si ellas y
sus recién nacidos/as recibieron una revision de salud
después del parto, el momento de la primera revisién y
el tipo de proveedor de salud para el parto mas reciente
de la mujer en los dos afos anteriores a la encuesta.
La Tabla TM.7.2 muestra el porcentaje de recién
nacidos/as en los ultimos dos afos que recibieron
revisiones de salud y visitas de atenciéon postnatal de
cualquier proveedor de salud después del nacimiento.
Tenga en cuenta que los controles de salud posteriores
al nacimiento mientras se encuentra en el centro de
salud o en el hogar se refieren a los controles
proporcionados por cualquier proveedor de servicios de
salud, independientemente del momento (columna 1),
mientras que las visitas de cuidado postnatal se refieren
a una visita separada para verificar la salud del recién
nacido y proporcionar servicios de atencion preventiva y,
por lo tanto, no incluyen controles de salud después del
nacimiento mientras se encuentra en el centro de salud
o en el hogar. El indicador de controles de salud
postnatales incluyen cualquier revision de salud
después del nacimiento recibido en las instalaciones de
salud y en el hogar (columna 1), independientemente
del momento, asi como las visitas de CPN dentro de los
dos dias posteriores al parto (columnas 2, 3 y 4).

En la Tabla TM.7.3, los recién nacidos/as que recibieron
la primera visita de CPN dentro de la semana de
nacimiento se distribuyen por ubicacién y tipo de
proveedor de servicio. Como se definié anteriormente,
una visita no incluye una revision en las instalaciones de
salud o en casa después del nacimiento.

Los componentes esenciales del contenido del cuidado
postnatal incluyen, entre otros, el cuidado térmico y del
corddén umbilical, consejeria sobre lactancia materna,
evaluacion de la temperatura del bebé, pesaje del bebé
y asesoramiento a la madre sobre signos de peligro para
los recién nacidos/as. El cuidado térmico y el cuidado
del cordéon umbilical son elementos esenciales del
cuidado del recién nacido/a que contribuyen a mantener
al bebé estable para prevenir hipotermia. El cuidado
apropiado del corddn es importante para prevenir
infecciones potencialmente mortales tanto para la

23 UNICEF, et al. Levels and Trends in Child Mortality Report 2017. New York: UNICEF, 2017.

https://www.unicef.org/publications/files/Child_Mortality_Report_2017.pdf.

24 Lawn, J. et al. "Every Newborn: Progress, Priorities, and Potential beyond Survival." The Lancet 384, no. 9938 (2014): 189-205.

doi:10.1016/s0140-6736(14)60496-7.

25 WHO et al. Trends in Maternal Mortality: 1990-2015. Geneva: WHO Press, 2015.
http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/194254/9789241565141_eng.pdf?sequence=1.

26 |_as visitas de CPN, para madres y para bebés, dentro de los dos dias después del parto, es una recomendacion de la OMS que ha sido identificada como
un indicador prioritario para la Estrategia Global por la Salud de las Mujeres, de los Nifios, y de los Adolescentes (2016-2030) y otros marcos de monitoreo
globales relacionados, como el Plan de Accion para Todos los Recién Nacidos y el Fin de la Mortalidad Materna Prevenible.

27 WHO. WHO recommendations on Postnatal care of the mother and newborn. Geneva: WHO Press, 2013.

http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/97603/9789241506649_eng.pdf?sequence=1.
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madre como para el/a bebé?’. La Tabla TM.7.4
presenta el porcentaje de nifios/as nacidos/as
en los ultimos 2 afios que se secaron despueés
del nacimiento, el porcentaje de contacto piel
con piel y el porcentaje de distribucién del
momento del primer bano.

La Tabla TM.7.5 presenta indicadores
relacionados con el contenido de las visitas de
CPN, especificamente el porcentaje de los
nacimientos vivos mas recientes en los ultimos
dos afos para los cuales, dentro de los 2 dias
posteriores al nacimiento, i) se examin6 el
corddn umbilical, i) se evalué la temperatura del
recién nacido, iii) se realizé consejeria sobre la
lactancia materna o se observo la lactancia
materna, iv) se peso al recién nacido y v) se
realiz6 asesoramiento sobre las sefales de
peligro para los recién nacidos.

Las Tablas TM.7.6 y TM.7.7 presentan la
informacion recopilada en los controles de salud
postnatales y las visitas de la madre y son
idénticas a las Tablas TM.7.2 y TM.7.3 que
presentan los datos recopilados para los y las
recién nacidos/as.

La Tabla TM.7.8 coincide con la Tabla TM.7.3,
pero ahora sobre las visitas CPN para madres
por ubicacion y tipo de proveedor. Como se
definié anteriormente, una visita no incluye una
revisibn en el establecimiento o en casa
después del nacimiento.

La Tabla TM.7.8 presenta la distribuciéon de
mujeres con un nacido/a vivo/a en los dos afios
anteriores a la encuesta por recepcion de
revisiones médicas o visitas de CPN dentro de
los 2 dias posteriores al nacimiento de la madre
y ellla recién nacido/a, combinando asi los
indicadores presentados en las Tablas TM.7.2 y
TM.7.6.
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Tabla TM.7.1: Estancia post-parto en instalaciones de salud

Distribucién porcentual de mu1|eres de 15-49 afios con un hijo/a nacido/a vivo/a en los ultimos 2 afios y el Barto del hijo/a nacido/a vivo/a mas reciente
en instalaciones de salud porla duracion de la estancia enla instalacion de salud, EMNA, Costa Rica, 2018

Numero de mujeres
. . ) . con un hijo/a
Duracion de la estadia en la instalacion de salud nacido/a vivo/a en
los dltimos 2 afios
que dieron a luz a
su hijo/a nacido/a

Menos de 6-11 12-23 1-2 3diaso Ignorado/ 12 horas vivo/a mas reciente
6 horas horas horas dias mas NS Total omas' " i"Stas'aal‘jgnes @
Total 0,9 0,6 3,5 731 21,9 0,1 100,0 98,5 133 334
Zona
Urbana 0,9 0,3 3,2 72,9 22,5 0,1 100,0 98,7 96 015
Rural 0,8 1,1 4.4 73,5 20,2 0,0 100,0 98,1 37 319
Provincia
San José 0,6 0,6 3,5 74,9 20,4 0,0 100,0 98,8 36 928
Alajuela 1,2 1,0 4,6 80,1 13,1 0,0 100,0 97,9 28 418
Cartago 0,1 0,0 3,2 81,3 15,4 0,0 100,0 99,9 12745
Heredia 0,0 0,0 6,5 64,0 29,4 0,0 100,0 100,0 13 887
Guanacaste 0,0 0,7 0,6 71,4 26,7 0,6 100,0 98,7 11 697
Puntarenas 2,4 0,5 2,6 71,1 23,4 0,0 100,0 97,1 15039
Limoén 1,7 0,7 2,1 59,6 35,9 0,0 100,0 97,5 14 620
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria *) ) *) *) ) ) 100,0 *) 753
Primaria 1,8 1,6 5,2 68,1 23,3 0,0 100,0 96,6 25529
Secundaria 0,9 0,5 43 72,6 21,6 0,1 100,0 98,5 70133
Superior 0,2 0,0 1,0 77,4 21,4 0,0 100,0 99,8 36 918
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 0,0 0,3 1,0 72,5 26,2 0,0 100,0 99,7 23 751
20-34 1,2 0,6 43 73,3 20,5 0,1 100,0 98,1 95 462
35-49 0,0 0,6 2,7 72,8 23,9 0,0 100,0 99,4 14 121
Tipo de centro de salud
Publico 0,9 0,6 3,7 72,0 22,8 0,1 100,0 98,4 128 009
Privado (0,0) (0,0) (0,0) (100,0) (0,0) (0,0) 100,0 (100,0) 5325
Tipo de parto
Parto vaginal 1,2 0,8 4,6 77,5 15,9 0,0 100,0 98,0 94 954
Cesarea 0,1 0,0 0,9 62,1 36,7 0,2 100,0 99,7 38379
Dificultades funcionales (18-49 afos)
Con dificultades funcionales 0,1 0,0 3,0 80,4 16,5 0,0 100,0 99,9 12 589
Sin dificultades funcionales 1,0 0,6 3,6 72,8 21,8 0,1 100,0 98,3 117 652
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 1,4 1,0 5,9 69,1 22,5 0,2 100,0 97,4 39 681
Segundo 1,3 0,3 1,7 74,8 21,9 0,0 100,0 98,4 28 326
Tercero (intermedio) 0,1 1,1 3,2 77,4 18,1 0,0 100,0 98,7 24718
Cuarto 0,7 0,0 3,8 68,2 27,3 0,0 100,0 99,3 21926
Mayor riqueza 0,3 0,0 1,6 79,0 19,1 0,0 100,0 99,7 18 683

1 Indicador MICS TM.12 - Estancia post-parto en instalaciones de salud
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.7.2: Revisiones post-natales para recién nacidos/as

Porcentaje de mujeres de 15-49 afos con un nacido/a vivo/a en los Ultimos dos afios cuyo ultimo nacido/a vivo/a recibié controles de salud en el
centro de salud o en la casa inmediatamente después del nacimiento, distribucién porcentual cuyo ultimo nacido/a vivo/a recibi6 visitas de cuidado
potstinatallE C,\Fm)ge etllglﬁn pr02\/0e1egor de salud después del nacimiento, por el momento de la visita, y porcentaje que recibid revisiones de salud post
natales, , Costa Rica,

Visita CPN para recién nacidos/asB

Revision de Numero de
. salud Revision de mujeres con
inmediatamente salud un hijo/a
después del Después de  Ninguna post-natal nacido/a
nacimiento en el 1 dia 2 dias 3-6 dias la primer visita de para ellla  yiyo/a en los
centro de salug Mismo  después del ~después del después del semanadel  cuidado No sabe/ Total recien . dltimos 2
o en el hogar dia nacimiento  nacimiento nacimiento  nacimiento  post-natal  Ignorado nacido/a ™ afios
Total 97,0 29 51 8,9 42,8 27,9 1,7 0,7 100,0 97,4 136 327
Zona
Urbana 96,9 2,4 5,2 9,4 43,3 28,3 10,9 0,6 100,0 97,1 98 173
Rural 97,2 4,2 4,8 7,7 41,5 27,0 13,9 0,9 100,0 98,2 38 154
Provincia
San José 96,9 51 3,5 9,6 36,4 35,5 8,6 1,4 100,0 97,2 37 431
Alajuela 96,6 1,7 4,5 7,8 49,2 22,5 14,1 0,1 100,0 97,0 29 829
Cartago 99,0 1,0 10,0 9,1 44,0 26,2 9,7 0,0 100,0 99,0 12 853
Heredia 98,7 5,2 4,8 21,8 411 16,2 10,8 0,0 100,0 98,7 14 022
Guanacaste 96,3 0,9 12,5 3,4 36,4 34,5 12,2 0,0 100,0 97,6 12 028
Puntarenas 95,1 2,8 2,6 4,2 45,2 35,3 8,8 1,1 100,0 95,8 15172
Limén 96,9 1,2 2,9 6,5 48,9 19,4 19,8 1,2 100,0 97,7 14 992
Educacién
Ninguna educacion/Interactivo/
transicion o preparatoria ™) *) ) ) ) *) ) ) 100,0 ) 753
Primaria 96,5 8,1 5,0 53 40,4 26,8 13,6 0,9 100,0 96,9 26 568
Secundaria 96,5 1,9 6,4 10,6 41,9 25,9 12,7 0,5 100,0 97,0 71612
Superior 98,1 1,3 2,7 8,5 46,0 32,2 8,5 0,8 100,0 98,6 37 393
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 95,5 54 4,8 13,1 42,6 19,8 13,9 0,3 100,0 95,5 24 571
20-34 97,1 2,4 53 7,8 417 30,4 1,7 0,7 100,0 97,7 97 469
35-49 98,6 1,9 4,2 9,4 50,2 25,2 79 1,1 100,0 98,8 14 287
Lugar del parto
Casa *) *) *) *) *) *) *) (*)  100,0 *) 1045
Centro de Salud 97,8 2,6 4,9 9,1 43,6 27,9 11,3 0,7 100,0 98,0 133334
Publico 97,7 2,7 5,0 9,3 43,4 27,8 111 0,7 100,0 98,0 128009
Privado (100,0) (0,0) (1,7) (3,5) (47,1) (31,3) (16,5) (0,0) 100,0 (100,0) 5325
Otro/NS/Ignorado ™) ) *) ) ) ) ) ) 100,0 ) 1948
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 99,7 1,0 3,1 9,6 20,5 57,8 71 0,9 100,0 99,7 12 589
Sin dificultades funcionales 96,7 3.1 54 9,0 45,2 247 12,0 0,6 100,0 97,3 120416

Quintiles de indice de riqueza

Menor riqueza 97,8 4,2 4,4 8,6 411 26,1 15,1 0,6 100,0 98,1 40 966
Segundo 94,6 0,5 5,1 57 43,9 28,8 15,0 1,1 100,0 95,5 29270
Tercero (intermedio) 95,0 2,3 7,2 9,3 51,3 20,4 9,3 0,2 100,0 95,8 24917
Cuarto 98,9 0,9 57 10,5 40,8 35,2 6,8 0,1 100,0 99,3 22491
Mayor riqueza 99,0 7,0 3,2 12,4 35,6 31,8 8,4 1,6 100,0 99,0 18 683

1 Indicador MICS TM.13 - Revisiones post-natales para el/la recién nacido/a

ARevisiones de salud realizados por cualquier proveedor de salud después de los nacimientos en el establecimiento (antes del alta del establecimiento) o después
de partos en el hogar (antes de la salida del proveedor).

B | as visitas de atencion post-natal (CPN) se refieren a una visita separada de cualquier proveedor de salud para verificar la salud del recién nacido/a y brindar
servicios de atencion preventiva. Las visitas al CPN no incluyen controles de salud después del nacimiento mientras se encuentra en el establecimiento o en el hogar
(vea la nota A mas arriba).

C Las revisiones de salud postnatales incluyen cualquier revision de salud realizado en el establecimiento de salud o en casa después del nacimiento (vea la nota A
mas arriba), asi como las visitas al CPN (ver nota B arriba) dentro de los dos dias posteriores al parto.

() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.7.3: Visitas de cuidado post-natal para recién nacidos/as dentro de la semana posterior al nacimiento

Distribucion porcentual de mujeres de 15-49 afios con un nacido/a vivo/a en los ultimos dos afios cuyo ultimo nacido/a vivo/a recibi6 visita de cuidado
post-natal (CPN) dentro de la semana posterior al nacimiento, por lugar y proveedor de la primera visita de CPN, EMNA, Costa Rica, 2018

Lugar de la primera visita de CPN Proveedor de la primera visita de

Numero de
para recién nacidos/as CPN para recién nacidos/as ultimos
nacimientos
vivos en los
ultimos dos afos
gene':/la?/(g%(;tetra cgg“r:jau\r/;sr::: Idae
Casa pidlc  prage  Otolugar  Total ! Eroey®  Enfermera  xTap# Total  Primerasemana
Total 1,1 94,5 4,0 0,4 100,0 97,3 2,7 0,0 100,0 81374
Zona
Urbana 0,0 95,1 44 0,5 100,0 96,7 3,2 0,1 100,0 59 177
Rural 4,0 93,1 2,8 0,1 100,0 98,7 1,3 0,0 100,0 22197
Provincia
San José 0,0 98,5 1,5 0,0 100,0 93,3 6,7 0,0 100,0 20 384
Alajuela 0,7 96,0 3,3 0,0 100,0 97,6 2,4 0,0 100,0 18 872
Cartago 0,0 97,7 2,3 0,0 100,0 97,7 2,3 0,0 100,0 8 242
Heredia (7,1) (78,8) (14,0) (0,1) 100,0  (100,0) (0,0) (0,0) 100,0 10 229
Guanacaste 0,0 90,8 4,4 4,8 100,0 99,4 0,0 0,6 100,0 6413
Puntarenas 0,4 94,9 4,7 0,0 100,0 98,3 1,7 0,0 100,0 8303
Limén 0,0 99,8 0,0 0,2 100,0 99,6 0,4 0,0 100,0 8931
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria ™*) *) *) *) 100,0 *) *) *) 100,0 324
Primaria 0,0 97,9 0,0 2,1 100,0 96,6 34 0,0 100,0 15 609
Secundaria 1,7 97,9 0,5 0,0 100,0 99,3 0,7 0,0 100,0 43 575
Superior 0,7 85,4 13,8 0,0 100,0 93,7 6,2 0,2 100,0 21 866
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 0,0 99,6 0,4 0,0 100,0 99,8 0,0 0,2 100,0 16 212
20-34 1,6 94,9 2,9 0,6 100,0 96,4 3,6 0,0 100,0 55777
35-49 0,0 83,5 16,5 0,0 100,0 98,1 1,9 0,0 100,0 9 386
Lugar del parto
Casa *) ) *) *) 100,0 *) *) *) 100,0 574
Centro de Salud 1,1 94,9 4,0 0,0 100,0 97,2 2,7 0,0 100,0 80 139
Publico 1,1 97,8 1,1 0,0 100,0 97,1 2,8 0,1 100,0 77 358
Privado ™*) *) *) *) 100,0 *) *) *) 100,0 2781
Otro/NS/Ignorado *) *) *) *) 100,0 *) *) *) 100,0 661
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 0,0 95,7 4,3 0,0 100,0 100,0 0,0 0,0 100,0 4 306
Sin dificultades funcionales 1,2 94,4 4,0 0,4 100,0 97,1 2,9 0,1 100,0 75542
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 3,0 95,7 1,2 0,0 100,0 98,9 1,1 0,0 100,0 23 850
Segundo 0,0 99,9 0,0 0,1 100,0 97,2 2,8 0,0 100,0 16 129
Tercero (intermedio) 0,0 99,7 0,3 0,0 100,0 92,3 7.5 0,2 100,0 17 486
Cuarto 0,0 88,5 9,1 2,3 100,0 99,6 0,4 0,0 100,0 13028
Mayor riqueza 1,5 82,8 15,7 0,0 100,0 99,1 0,9 0,0 100,0 10 882

A ATAP: Asistente Técnico de Atencién Primaria
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.7.4: Cuidados térmicos para recién nacidos/as

Porcentaje de mujeres de 15 - 49 afios con un hijo/a nacido/a vivo/a en los Ultimos 2 afios cuyo hijo/a nacido/a vivo/a mas reciente se seco después del
nacimiento y porcentaje de contacto piel con piel y distribucion porcentual del momento del primer bafio del nifio/a, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de nifios/as que: Tiempo del primer bafio del nifio/a

Numero de
mujeres con
un hijo/a
Fueron Les dieron Menos de 6 i _nacido/a
secados contacto piel horas 6-23 horas 24 horas o mas vivo/a en los
después del con piel conla  después del después del  después deé Nunca se NS/No Total ultimos 2
nacimiento ! madre 2 nacimiento nacimiento nacimiento bafaron recuerda anos
Total 82,0 37,6 16,7 23,7 50,1 1,7 7,8 100,0 136 327
Zona
Urbana 79,8 37,4 15,3 23,9 49,5 23 9,0 100,0 98 173
Rural 87,6 38,2 20,1 23,3 51,9 0,1 4,6 100,0 38 154
Provincia
San José 74,9 40,5 11,3 27,3 48,1 0,4 12,9 100,0 37 431
Alajuela 88,4 42,5 17,2 29,9 46,7 1,2 5,0 100,0 29 829
Cartago 82,8 36,0 10,8 27,3 59,2 0,0 2,7 100,0 12 853
Heredia 68,8 27,4 12,6 1,5 62,4 12,3 11,2 100,0 14 022
Guanacaste 89,8 51,0 23,7 20,2 50,9 0,8 4,3 100,0 12 028
Puntarenas 82,6 29,9 36,3 25,9 31,5 0,0 6,4 100,0 15172
Limon 91,6 28,9 12,3 20,9 61,2 0,0 57 100,0 14 992
Educacién
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria *) *) *) *) *) *) *) 100,0 753
Primaria 81,2 39,6 22,6 22,9 43,1 0,3 11,2 100,0 26 568
Secundaria 83,0 37,6 15,5 24,0 51,6 3,1 57 100,0 71612
Superior 80,2 36,2 14,5 23,7 52,6 0,0 9,2 100,0 37 393
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 78,1 39,8 12,8 24,0 47,9 6,8 8,4 100,0 24 571
20-34 83,3 38,0 17,0 23,7 50,5 0,7 8,1 100,0 97 469
35-49 79,9 31,7 21,1 23,2 51,3 0,0 4,4 100,0 14 287
Lugar del parto
Casa *) *) *) *) *) *) *) 100,0 1045
Centro de Salud 82,0 37,4 16,3 23,9 50,5 1,7 7,6 100,0 133 334
Publico 81,7 38,4 15,6 245 50,2 1,8 8,0 100,0 128 009
Privado (89,5) (14,7) (31,6) (10,4) (58,0) (0,0) (0,0) 100,0 5325
Otro/NS/Ignorado *) *) *) *) *) *) *) 100,0 1948
Dificultades funcionales (18-49 aios)
Con dificultades funcionales 73,9 447 13,3 21,5 46,3 0,0 18,9 100,0 12 589
Sin dificultades funcionales 82,5 37,4 17,1 24,3 50,0 1,9 6,7 100,0 120416
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 89,4 42,8 19,1 19,1 54,7 1,2 5,9 100,0 40 966
Segundo 85,8 35,7 17,8 25,8 44,9 0,1 11,3 100,0 29 270
Tercero (intermedio) 83,0 37,7 15,6 31,0 47,4 0,0 6,1 100,0 24 917
Cuarto 82,4 36,8 15,3 28,2 50,9 0,6 5,0 100,0 22 491
Mayor riqueza 58,0 30,1 12,6 15,5 51,0 8,9 12,0 100,0 18 683

1 Indicador MICS TM.14 - Recién nacidos secados

2 Indicador MICS TM.15 - Cuidado piel a piel

3 Indicador MICS TM.16 - Bafio retrasado

A Los nifios/as que nunca se bafiaron incluyen nifios/as que en el momento de la encuesta aln no se habian bafiado porque eran muy pequefios y a los
nifos/as que murieron muy pequefios que nunca se les bafio

() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.7.5: Contenido de la atencién post-natal para recién nacidos/as

Porcentaje de mujeres de 15 a 49 afios con un hijo/a nacido/a vivo/a en los ultimos 2 afios para las cuales, en los 2 dias posteriores al nacimiento vivo
mas reciente, se examind el cordén umbilical, se evalu6 la temperatura del recién nacido, se realizé consejeria sobre la lactancia materna o se observo la
lactancia materna, se peso al recién nacido/a y se realiz6 asesoramiento sobre sefiales de peligro para los recién nacidos/as, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de recién nacidos/as que Porcentale de
recibieron funciones de atencion: el

nacidos/as
que recibieron
Recibieron al menos 2de Numero de
informacién  las funciones mujeres

sobre los  de atencién de con
Lactancia sintomas sefales hijos/as
que postnatales en nacidos/as
requieren los 2 dias  vivos/as en
Examinaron Evaluaron  Consejeria  Observacion  Consejeriau  Evaluacion busqueda  posteriores al los dltimos
cordén temperatura observacion del peso de atencion  nacimiento 2 afios
Total 67,3 78,2 77,3 73,8 89,1 70,1 61,9 92,4 136 327
Zona
Urbana 65,9 80,5 76,4 72,1 89,8 67,3 60,9 92,5 98 173
Rural 70,8 72,3 79,7 78,1 87,4 774 64,6 92,0 38 154
Provincia
San José 68,4 82,8 82,8 72,8 91,1 73,0 59,4 94,9 37 431
Alajuela 59,2 71,4 75,9 76,2 88,5 67,6 58,7 89,3 29 829
Cartago 69,9 79,0 77,3 76,3 89,4 60,4 72,3 93,2 12 853
Heredia 69,0 78,9 68,8 52,9 81,3 57,4 64,4 92,7 14 022
Guanacaste 70,6 78,7 70,6 71,8 86,3 73,2 59,1 88,4 12 028
Puntarenas 72,8 77,8 71,3 75,8 91,7 74,5 68,4 93,3 15172
Limon 68,7 78,8 85,9 88,5 92,3 81,2 59,2 93,7 14 992
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria ™*) *) *) *) *) *) *) *) 753
Primaria 65,1 73,5 83,6 76,0 85,6 71,1 71,9 93,3 26 568
Secundaria 71,0 78,3 76,4 71,8 90,3 66,8 59,4 93,0 71612
Superior 61,1 81,0 74,8 76,2 89,2 75,6 59,2 90,5 37 393
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 67,1 70,9 68,8 63,7 85,4 69,4 54,6 93,9 24 571
20-34 66,6 78,7 78,4 76,0 89,4 69,6 60,7 91,7 97 469
35-49 72,6 87,1 84,7 75,8 94,0 75,1 82,7 94,6 14 287
Lugar del parto
Casa *) *) *) *) *) *) *) *) 1045
Centro de Salud 67,5 78,3 77,8 74,1 89,2 70,8 62,8 92,5 133 334
Publico 67,2 78,2 77,7 74,2 89,6 71,0 62,1 92,9 128 009
Privado (74,3) (78,7) (78,9) (71,0) (80,1) (66,8) (79,2) (83,1) 5325
Otro/NS/Ignorado *) *) *) *) *) *) *) *) 1948
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 59,6 73,1 78,5 68,2 83,8 57,8 54,2 90,7 12 589
Sin dificultades funcionales 68,2 79,0 77,7 74,4 89,6 71,9 63,1 92,5 120 416
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 70,1 79,6 79,1 71,1 89,5 73,2 63,8 94,1 40 966
Segundo 55,9 72,2 77,9 76,1 85,7 69,6 56,4 88,0 29 270
Tercero (intermedio) 65,4 74,8 71,6 75,9 89,9 66,3 58,3 90,4 24 917
Cuarto 70,4 84,7 83,6 77,5 94,0 76,0 65,0 95,5 22 491
Mayor riqueza 77,8 81,3 72,7 69,1 86,9 62,3 67,7 94,4 18 683

1 Indicador MICS TM.19 - Funciones de atencién postnatal
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.7.6: Revisiones post-natales para las madres

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios con un nacido/a vivo/a en los ultimos dos afios que recibieron revisiones de salud en el centro de salud o en la casa
inmediatamente después del nacimiento, distribucién porcentual que recibieron visitas de cuidado post-natal (CPN) de un proveedor de salud después del
ultimo nacimiento, por momento de la visita, y porcentaje que recibio revisiones de salud post natal, EMNA, Costa Rica, 2018

Visita CPN para madres®

Revisién de
~ salud
|ntr2 ?1(2::)?125 " D%sépgés Revision Revision
_ del 1 dia 3-6 dias primer Ninguna de salud de salud
ity despiés  2das  desptés  somana vl e e
saludoenla Mismo del CESRIGE el ol aiaie e Total mpadre LC m%dre (L
e dia nacimiento nacimiento nacimiento nacimiento post-natal ~ No sabe
Total 91,0 1,2 3,0 7,2 28,9 29,6 28,1 2,0 100,0 91,6 136 327
Zona
Urbana 89,9 1,0 3,6 8,1 29,1 29,4 27,3 1,6 100,0 90,4 98 173
Rural 93,7 1,8 1,5 51 28,3 30,3 30,1 2,9 100,0 94,6 38 154
Provincia
San José 88,3 0,8 3,1 10,5 241 32,7 24,9 3,9 100,0 88,3 37 431
Alajuela 93,8 2,0 2,3 5.1 36,1 29,1 25,3 0,2 100,0 95,4 29 829
Cartago 91,2 0,8 5,0 6,4 32,1 34,5 21,2 0,0 100,0 91,2 12 853
Heredia 96,5 0,8 0,0 14,2 25,2 13,3 39,4 7,0 100,0 96,5 14 022
Guanacaste 94,1 1,6 8,2 2,7 24,7 39,3 23,5 0,0 100,0 94,1 12 028
Puntarenas 91,1 0,8 1,6 3,7 26,2 36,1 30,7 0,9 100,0 91,6 15172
Limén 83,9 1,4 2,2 5,0 33,2 19,7 38,0 0,4 100,0 85,8 14 992
Educacién
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria *) ) *) *) *) *) ) ) 100,0 *) 753
Primaria 94,9 1,6 55 4,1 29,6 33,4 20,3 55 100,0 96,0 26 568
Secundaria 88,4 1,0 29 9,0 30,6 25,9 29,0 1,6 100,0 88,5 71612
Superior 92,9 1,4 1,4 5,9 24,8 341 32,0 0,4 100,0 94,2 37 393
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 85,3 2,2 1,3 12,7 26,5 25,1 27,0 52 100,0 87,4 24 571
20-34 91,5 1,0 3,5 6,4 30,3 30,4 27,0 1,4 100,0 91,8 97 469
35-49 97,0 0,8 2,4 3,7 22,9 32,4 37,4 0,4 100,0 97,2 14 287
Lugar del parto
Hogar *) (*) *) *) *) ") *) (*) 100,0 *) 1045
Instalaciones de salud 91,6 0,5 2,8 7,4 29,3 30,3 27,7 2,0 100,0 91,8 133 334
Publicas 91,3 0,5 29 7,4 29,9 29,3 27,8 21 100,0 91,5 128 009
Privadas (100,0) (0,0) (0,0 (6,4) (14,3) (53,1) (26,1) (0,0) 100,0  (100,0) 5325
Otro/NS/Ignorado *) *) *) ™) *) *) *) *) 100,0 *) 1948
Tipo de parto
Parto vaginal 90,3 1,4 3,3 8,4 31,4 26,2 26,6 2,6 100,0 91,2 97 947
Cesarea 92,7 0,6 2,2 43 22,3 38,4 31,8 0,4 100,0 92,7 38 379
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 94,7 0,0 1,7 2,6 29,4 36,1 29,3 0,9 100,0 95,8 12 589
Sin dificultades funcionales 90,7 1,3 3,2 79 28,8 29,1 27,6 2,1 100,0 91,2 120 416
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 90,0 1,2 3,8 10,9 25,8 24,8 31,2 2,3 100,0 90,6 40 966
Segundo 89,1 3,1 2,5 2,5 30,4 30,0 30,3 1,1 100,0 91,0 29 270
Tercero (intermedio) 85,7 0,1 0,8 3,8 39,9 29,8 24,9 0,6 100,0 85,9 24 917
Cuarto 95,6 0,7 4.1 4,5 30,6 33,7 26,1 0,3 100,0 95,6 22 491
Mayor riqueza 97,5 0,3 34 14,7 16,4 34,5 24,2 6,6 100,0 97,5 18 683

1Indicador MICS TM.20 - Revisiones post-natales para la madre

ARevisiones de salud realizados por cualquier proveedor de salud después del parto en instalaciones de salud (antes del alta) o después de los partos en el hogar
(antes de la salida del proveedor).

B Las visitas de atencion postnatal (CPN) se refieren a una visita separada de cualquier proveedor de salud para verificar la salud de la madre y brindar servicios de
atencion preventiva. Las visitas al CPN no incluyen controles de salud después del nacimiento mientras se encuentran en instalaciones de salud o en el hogar (vea la
nota A mas arriba).

C Las revisiones de salud postnatales incluyen cualquier revision de salud realizada en las instalaciones de salud o en casa después del nacimiento (vea la nota A mas
arriba), asi como las visitas al CPN (ver nota B arriba) dentro de los dos dias posteriores al parto.

() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.7.7: Visitas de cuidado post-natal para las madres dentro de la semana posterior al nacimiento

Distribucion porcentual de mujeres de 15-49 afios con un nacido/a vivo/a en los ultimos dos afios quienes recibieron visita de cuidado post-natal (CPN)
dentro de la semana posterior al nacimiento, por lugar y proveedor de la primera visita de CPN, EMNA, Costa Rica, 2018

Numero de
mujeres con
un hijo/a
) . Proveedor de la primera nacido/a vivo/a
Lugar de la primera visita de CPN visita de CPN para la endlg: ;glonslos
para la madre madre ST
recibieron una
visita de CPN
dentro de la
By otro despues del
,‘?‘3&‘;’5 psrﬁ,ﬁgg i g Total Comadrona capacitado Total nacimiento
Total 97,5 2,5 0,0 100,0 98,2 1,8 100,0 54 921
Zona
Urbana 97,1 2,9 0,0 100,0 97,6 2,4 100,0 40 908
Rural 98,6 1,2 0,2 100,0 100,0 0,0 100,0 14 013
Provincia
San José 96,5 3,5 0,0 100,0 94,4 5,6 100,0 14 390
Alajuela 96,4 3,6 0,0 100,0 99,5 0,5 100,0 13 538
Cartago 97,6 2,4 0,0 100,0 100,0 0,0 100,0 5697
Heredia (97,9) (1,9) 0,2) 100,0 (100,0) (0,0) 100,0 5643
Guanacaste (98,6) (1,4) (0,0) 100,0 (100,0) (0,0) 100,0 4 467
Puntarenas 98,9 1,1 0,0 100,0 98,0 2,0 100,0 4909
Limon 99,8 0,0 0,2 100,0 100,0 0,0 100,0 6 277
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria ™*) *) *) 100,0 *) *) 100,0 394
Primaria 99,8 0,0 0,2 100,0 100,0 0,0 100,0 10 811
Secundaria 100,0 0,0 0,0 100,0 98,1 1,9 100,0 31167
Superior 89,2 10,8 0,0 100,0 96,9 3,1 100,0 12 549
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 99,4 0,6 0,0 100,0 100,0 0,0 100,0 10 497
20-34 97,1 2,8 0,1 100,0 97,6 2,4 100,0 40 165
35-49 96,1 3,9 0,0 100,0 100,0 0,0 100,0 4 259
Lugar del parto
Hogar ™) ™) *) 100,0 ) ) 100,0 971
Instalaciones de salud 97,5 2,5 0,0 100,0 98,2 1,8 100,0 53 289
Publicas 98,8 1,2 0,0 100,0 98,1 1,9 100,0 52 182
Privadas ™) ™) ) 100,0 ) *) 100,0 1106
Otro/NS/Ignorado ™*) ™*) *) 100,0 *) *) 100,0 661
Tipo de parto
Parto vaginal 99,7 0,3 0,1 100,0 98,0 2,0 100,0 43 646
Cesarea 89,1 10,9 0,0 100,0 99,1 0,9 100,0 11274
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales (100,0) (0,0) (0,0) 100,0 (99,0) (1,0) 00,0 4 247
Sin dificultades funcionales 97,2 2,7 0,1 100,0 98,1 1,9 100,0 49 550
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 99,2 0,7 0,1 100,0 100,0 0,0 100,0 17 048
Segundo 99,9 0,0 0,1 100,0 100,0 0,0 100,0 11 267
Tercero (intermedio) 100,0 0,0 0,0 100,0 97,6 2,4 100,0 11 135
Cuarto 95,1 49 0,0 100,0 100,0 0,0 100,0 8 984
Mayor riqueza (87,8) (12,2) (0,0) 100,0 (89,1) (10,9) 100,0 6 488

() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.7.8: Revisiones de salud post-natales para madres y recién nacidos/as

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios con un hijo/a nacido/a vivo/a en los ultimos 2 afios por revisiones de salud postnatales para la madre y el recién
nacido/a, dentro de los 2 dias posteriores al nacimiento mas reciente, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de controles de salud postnatal dentro de los 2 dias
posteriores al nacimiento para:

Ndmero de
Ninguno (ni mﬂjneliﬁ'solcaon
Recién Tanto madrey  madre ni nacido/a
. 1 2 recien recien vivo/a en los
nacidos/as Madres nacido/a nacido/a) Ignorado ultimos 2 afios
Total 97,4 91,6 90,2 1,3 0,1 136 327
Zona
Urbana 97,1 90,4 89,2 1,7 0,1 98 173
Rural 98,2 94,6 92,9 0,3 0,2 38 154
Provincia
San José 97,2 88,3 87,9 2,5 0,3 37431
Alajuela 97,0 95,4 92,9 0,5 0,0 29 829
Cartago 99,0 91,2 91,2 1,0 0,0 12 853
Heredia 98,7 96,5 96,5 1,3 0,0 14 022
Guanacaste 97,6 94,1 93,5 1,8 0,0 12 028
Puntarenas 95,8 91,6 87,1 0,0 0,3 15172
Limon 97,7 85,8 84,3 1,2 04 14 992
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria *) (*) (*) *) (*) 753
Primaria 96,9 96,0 94,4 1,9 0,4 26 568
Secundaria 97,0 88,5 87,2 1,8 0,1 71612
Superior 98,6 94,2 92,8 0,0 0,0 37 393
Edad en el parto mas reciente
Menos de 20 95,5 87,4 84,7 2,0 0,2 24 571
20-34 97,7 91,8 90,6 1,2 0,1 97 469
35-49 98,8 97,2 96,8 1,2 0,4 14 287
Lugar del parto
Casa (") (") (") (*) (") 1045
Centro de Salud 98,0 91,8 90,7 1,0 0,1 133334
Publico 98,0 91,5 90,3 1,1 0,2 128 009
Privado (100,0) (100,0) (100,0) (0,0) (0,0) 5325
Otro/NS/Ignorado (*) (*) (*) *) (*) 1948
Tipo de parto
Parto vaginal 97,3 91,2 89,9 1,6 0,2 97 947
Cesarea 97,8 92,7 91,1 0,6 0,0 38 379
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 99,7 95,8 95,0 0,3 0,9 12 589
Sin dificultades funcionales 97,3 91,2 89,8 1,3 0,0 120 416
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 98,1 90,6 89,4 0,9 0,3 40 966
Segundo 95,5 91,0 87,9 1,8 0,3 29 270
Tercero (intermedio) 95,8 85,9 84,2 2,6 0,0 24 917
Cuarto 99,3 95,6 95,6 0,7 0,0 22 491
Mayor riqueza 99,0 97,5 97,0 0,5 0,0 18 683

1Indicador MICS TM.13 - Revision de salud postnatal para el/la recién nacido/a
2Indicador MICS TM.20 - Revision de salud postnatal para la madre

(') Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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5.8 Comportamiento sexual

Promover un comportamiento sexual mas seguro es
fundamental para reducir el riesgo de transmision del
VIH. El uso constante de condones durante las
relaciones sexuales, especialmente cuando se trata de
parejas no regulares o multiples, es particularmente
importante para reducir la propagacion del VIH2829, Se
administrd un conjunto de preguntas a todas las mujeres
de 15 a 49 afos para evaluar el riesgo de infeccion por
VIH. La Tabla TM.8.1W presenta el porcentaje de
mujeres de 15 a 49 afos que alguna vez tuvieron
relaciones sexuales, porcentaje que tuvo relaciones
sexuales en los ultimos 12 meses, porcentaje que tuvo
relaciones sexuales con mas de una pareja en los
ultimos 12 meses, y entre aquellos que tuvieron
relaciones sexuales con multiples parejas en los ultimos
12 meses, el porcentaje que usé un condon en la ultima
relacion sexual.

Ciertas conductas a una edad temprana pueden crear,
aumentar o perpetuar el riesgo de exposicion al VIH.
Dichas conductas incluyen el sexo a una edad temprana
y a las mujeres que tienen relaciones sexuales con
hombres mayores?®. La Tabla TM.8.2W muestra el
porcentaje de mujeres de 15 a 24 afios con tales
indicadores clave de comportamiento sexual.

28 UNAIDS et al. Fast-Tracking Combination Prevention - Towards reducing new HIV infections to fewer than 500 000 by 2020. Geneva: UNAIDS, 2015.
http://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/20151019_JC2766_Fast-tracking_combination_prevention.pdf.

29 UNAIDS. Global AIDS Monitoring 2018 - Indicators for monitoring the 2016 United Nations Political Declaration on Ending AIDS. Geneva: UNAIDS, 2017.
http://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/2017-Global-AlIDS-Monitoring_en.pdf.
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Tabla TM.8.1W: Sexo con muiltiples parejas (mujeres)

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios que alguna vez tuvieron relaciones sexuales, porcentaje que tuvo relaciones sexuales en los ultimos 12 meses,
porcentaje que tuvo relaciones sexuales con mas de una pareja en los 12 Ultimos meses, y entre las que tuvieron relaciones sexuales con multiples
parejas en los Ultimos 12 meses, porcentaje que us6 conddn en la Ultima relacién sexual, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de

mujeres que
Porcentaje de mujeres que: tuvieron mas de
una pareja sexual
en los Ultimos 12 Numero de
Tuvieron Tuvieron meses que mujeres que
relaciones relaciones reportaron que tuvieron mas de
Han sexuales sexuales con usaron condon la una pareja
tenido en los 12 mas de una Numero ultima vez que sexual en los
relaciones ultimos pareja en los 12 de tuvieron relaciones ultimos 12
sexuales meses Gltimos meses! mujeres sexuales? meses
Total 87,9 72,6 3,8 1334 632 34,8 51037
Zona
Urbana 88,1 72,0 4,4 985 659 34,3 43 270
Rural 87,2 74,2 2,2 348 973 37,2 7767
Provincia
San José 86,7 71,4 54 440 745 34,7 24008
Alajuela 88,6 74,5 3,1 267 510 (29,1) 8 257
Cartago 86,8 72,3 2,4 143 881 *) 3394
Heredia 90,3 71,9 47 136 170 ) 6 449
Guanacaste 85,4 69,8 2,6 99 209 (*) 2 544
Puntarenas 90,5 77,0 3,2 128 455 (42,1) 4076
Limon 88,1 71,4 1,9 118 664 (42,7) 2 309
Edad
15-24 64,7 53,4 4,2 390 385 42,1 16 498
15-19 421 32,5 2,9 174 970 (49,3 5083
15-17 29,0 19,8 1,5 102 905 ) 1495
18-19 60,8 50,7 5,0 72 065 *) 3588
20-24 83,0 70,4 5,3 215414 38,9 11 415
25-29 95,4 80,7 4,6 214784 40,4 9944
30-39 98,2 86,8 44 395734 33,4 17 397
40-49 97,9 73,0 2,2 333729 *) 7198
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria 93,1 57,5 0,0 15071 - 0
Primaria 97,7 79,2 3,3 285 422 (14,4) 9316
Secundaria 81,7 66,8 3,0 599 540 27,7 17 820
Superior 89,8 76,8 515 434 599 48,0 23 901
Estado conyugal
Alguna vez casada/unida 100,0 86,9 3,4 908 019 19,7 31086
Nunca casada/unida 62,0 42,3 4,7 425195 58,2 19 951
Ignorado *) ) ) 1417 na na
Dificultades funcionales (18-49 afos)
Con dificultades funcionales 95,4 72,9 4,2 125 697 @) 5220
Sin dificultades funcionales 92,5 77,5 4,0 1106 029 344 44 322
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 90,2 73,0 3,0 239 090 (26,4) 7 253
Segundo 89,9 73,0 3,4 262 673 41,3 8 986
Tercero (intermedio) 86,8 73,9 3,2 279 530 (32,5) 9 056
Cuarto 86,9 74,0 4,4 272 979 (19,9) 12 034
Mayor riqueza 86,0 69,2 4,9 280 360 (49,5) 13708

1 Indicador MICS TM.22 - Parejas sexuales multiples

2 Indicador MICS TM.23 - Uso del cond6n en la dltima relacion sexual entre personas con muiltiples parejas sexuales
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados

na: no aplica
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Tabla TM.8.2W: Indicadores claves de comportamiento sexual (mujeres jévenes)

Porcentaje de mujeres de 15-24 afios por indicadores claves de comportamiento sexual, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres Porcentaje de ‘ ; y
do 15 - 24 aos que: mujores do 15 24 TR e oo
tltimos 12 meses ; decondon 15 - 24 afios  15-24 anios
Tuvieron Tuvieron tuvieron relaciones Numero de ) qurante Ia_] que tu.weron Por(;entaje que tu_vneron
relaciones relaciones ‘ sexuales con: mujeres fie ultima relacion relaciones que |nform'a relaciones
sexuales sexuales Porcentaje 15-24 afios  sexual conuna sexuales con que se us6é sexuales
conmas de Tuvieron con mas de de mujeres Numero de que tuvieron pareja no una pareja no condén la con més de
una pareja  relaciones una pareja  Numero de que nunca mujeres de Un hombre relaciones marital, ni marital ni tltima vez una pareja
enlos 12  sexuales enlos12  mujeres de han tenido 15 - 24 afios 10 o mas Una pareja  sexuales en los  cohabitante en  cohabitante en que tuvo en los
Otimos ~ antesde  glitimos 15 - 24 afios relaciones e afios no marital ni dltimos 12 los Ultimos 12 los Gltimos 12 relaciones ~ Ultimos 12
meses' los 151  meses sexuales® casadas mayor3  cohabitante * meses meses ° meses sexuales meses
Total 64,7 11,0 4,2 390 385 49,8 277 323 13,1 33,9 208 480 54,2 132 323 42,1 16 498
Zona
Urbana 65,7 10,3 4.4 288 466 47,9 206 288 12,5 34,9 154 134 52,4 100 607 40,2 12772
Rural 61,6 13,0 3,7 101 919 55,1 71035 14,9 311 54 346 60,0 31716 (48,6) 3726
Provincia
San José 60,6 9,4 4,8 123 423 51,6 94 256 11,2 33,8 60 439 52,0 41663 (48,9) 5874
Alajuela 67,4 11,3 3,8 75994 48,3 51236 11,1 315 43 333 61,8 23972 *) 2877
Cartago 61,6 6,8 47 41 453 48,2 32983 11,7 42,2 22424 36,6 17 506 *) 1937
Heredia 65,3 10,8 3,0 37 764 41,4 31657 13,9 39,1 18 889 63,1 14 769 *) 1130
Guanacaste 60,4 9,5 4,4 32788 60,4 21509 10,3 26,6 16 157 64,3 8708 *) 1435
Puntarenas 71,5 15,4 6,4 38 858 47,2 23 470 18,6 34,8 23217 56,2 13 527 *) 2469
Limon 71,3 17,2 1,9 40 104 51,8 22213 18,8 30,4 24 021 51,9 12177 *) 778
Edad
15-19 42,1 9,2 2,9 174 970 65,7 154 189 10,6 24,9 56 885 65,8 43 602 (49,3) 5083
15-17 29,0 8,0 1,5 102 905 77,0 94 828 10,4 16,6 20 362 69,7 17 073 *) 1495
18-19 60,8 11,0 50 72 065 47,6 59 361 10,7 36,8 36 523 63,3 26 530 *) 3588
20-24 83,0 12,5 53 215414 29,8 123 134 14,1 41,2 151 595 48,5 88 721 38,9 11415
20-22 80,7 10,9 6,1 125 944 31,1 78 256 15,1 441 86 956 47,7 55 557 37,2 7675
23-24 86,2 14,7 4,2 89471 27,6 44 878 12,7 371 64 639 49,8 33 164 *) 3740
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicién o preparatoria  (*) *) *) 166 - 0 *) *) 103 - 0 - 0
Primaria 90,2 42,7 3,0 25873 (40,7) 6214 21,8 23,4 22329 (51,6) 6 045 *) 782
Secundaria 60,4 11,3 3,6 257 945 56,5 180 604 14,9 29,5 126 439 50,4 76 157 33,3 9 394
Superior 68,6 2,7 59 106 400 36,9 90 506 6,1 471 59 609 60,3 50 121 (59,6) 6322
Estado conyugal
Alguna vez casada/
unida 100,0 253 4,6 113 062 na na 17,7 20,3 106 245 40,8 22 951 (20,0) 5158
Nunca casada/unida 50,2 52 4.1 277 323 49,8 277 323 8,4 39,4 102 235 57,0 109 373 52,1 11 340
Dificultades funcionales
(18-49 anos)
Con dificultades
funcionales 88,9 18,7 8,2 17 168 19,4 9819 13,0 46,2 12017 49,8 7927 *) 1406
Sin dificultades
funcionales 76,7 11,7 5,0 270 311 36,5 172676 13,4 39,7 176 101 52,1 107 324 42,2 13 597
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 74,8 20,8 4,2 80 297 50,1 40 340 15,9 28,6 52 146 48,3 22930 *) 3397
Segundo 69,5 17,9 4,8 78 481 49,0 48 864 15,4 32,8 47 168 57,4 25725 *) 3733
Tercero (intermedio) 60,5 6,2 3,9 87 596 52,0 66 681 13,9 34,8 45 261 49,5 30479 *) 3454
Cuarto 60,6 6,2 5,0 70710 50,0 55670 12,0 38,5 36 440 61,5 27 249 *) 3509
Mayor riqueza 57,3 33 33 73 301 47,6 65 769 4.1 35,4 27 465 54,0 25940 *) 2405

1Indicador MICS TM.24 - Sexo antes de los 15 afios en jovenes

2 Indicador MICS TM.25 - J6venes que nunca han tenido relaciones sexuales

3 Indicador MICS TM.26 - Mezcla de edades entre parejas sexuales

4 Indicador MICS TM.27 - Relaciones sexuales con parejas sexuales ocasionales
5 Indicador MICS TM.28 - Uso del condén con parejas sexuales ocasionales

() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados

na: no aplica
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5.9 VIH

Algunos de los prerrequisitos mas importantes para
reducir la tasa de infeccion por VIH son el conocimiento
preciso de como se transmite el VIH y las estrategias
para prevenir la transmision29. La informacion correcta
es el primer paso para crear conciencia y brindar alos y
las adolescentes y jovenes herramientas para
protegerse de las infecciones. Los conceptos erroneos
sobre el VIH son comunes y pueden confundir a los/as
adolescentes y jovenes y dificultar los esfuerzos de
prevencion2829. La Sesion Especial de la Asamblea
General de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA
(UNGASS, por sus siglas en inglés) inst6 a los
gobiernos a mejorar el conocimiento y las habilidades de
los jovenes para protegerse contra el VIH28.29 E|
modulo de VIH administrado a mujeres de 15 a 49 anos
aborda parte de esta convocatoria.

El indicador de Informe de Monitoreo Global del SIDA
(GAM, por sus siglas en inglés): el porcentaje de
jovenes que tienen un conocimiento completo y correcto
de la prevencioén y transmisién del VIH, se define como
1) saber que el uso constante de un condén durante las
relaciones sexuales y tener una sola pareja fiel no
infectada puede reducir la posibilidad de contraer VIH,
2) saber que una persona de aspecto saludable puede
tener VIH, y 3) rechazar los dos conceptos erréneos
locales mas comunes sobre la transmisidn/prevencion
del VIH. En la Encuesta de Mujeres, Nifiez y
Adolescencia (EMNA), a todas las mujeres que han oido
hablar del SIDA se les hicieron preguntas sobre los tres
componentes y los resultados se detallan en la Tabla
TM.9.1W.

La Tablas TM.9.1W también presenta el porcentaje de
mujeres que pueden identificar correctamente los
conceptos erroneos sobre VIH. El indicador se basa en
los dos conceptos erroneos mas comunes y relevantes
en Costa Rica, que el VIH se puede transmitir
abrazando o dandole la mano a una persona que tenga
SIDA o por compartir comida con una persona que tenga
SIDA. Las tablas también brindan informacion sobre si
las mujeres saben que el VIH no se puede transmitir por
besar a alguien con SIDA.

El conocimiento de la transmisién del VIH de madre a
hijo también es un primer paso importante para que las
mujeres se hagan la prueba del VIH cuando estén
embarazadas para evitar la infeccion en el bebé. Las
mujeres deben saber que el VIH puede transmitirse
durante el embarazo, el parto y la lactancia. El nivel de
conocimiento entre mujeres de 15 a 49 afios sobre la
transmisién de madre a hijo se presenta en la Tabla
TM.9.2W.

La discriminacion es una violacién de los derechos
humanos prohibida por el derecho internacional de los
derechos humanos y la mayoria de las constituciones
nacionales. La discriminacién en el contexto del VIH se
refiere a un tratamiento no equitativo o injusto (un acto u

omision) de un individuo basado en su estado real o
percibido de VIH. La discriminacion exacerba los riesgos
y priva a las personas de sus derechos y garantias,
alimentando la epidemia de VIH29.

Las siguientes preguntas se hicieron en la EMNA, 2018
MICS para medir el estigma y las actitudes
discriminatorias que pueden resultar en actos
discriminatorios (u omisiones): si la encuestada 1)
compraria verduras frescas a un comerciante o
vendedor que tiene VIH; 2) cree que a los/as nifios/as
que viven con VIH se les debe permitir asistir a la
escuela con nifios/as que no tienen VIH; 3) piensa que
las personas dudan en hacerse una prueba de VIH
porque temen como reaccionaran otras personas si el
resultado de la prueba es positivo para VIH; 4) piensa
que las personas hablan mal de las personas que viven
con el VIH, o que se cree que viven con VIH; 5) piensa
que las personas que viven con VIH, o que se cree que
viven con VIH, pierden el respeto de otras personas; 6)
esta de acuerdo o en desacuerdo con la declaracién "Me
avergonzaria si alguien de mi familia tuviera VIH"; y 7)
temores de que él/ella pueda contraer VIH si entra en
contacto con la saliva de una persona que vive con VIH.
La Tabla TM.9.3W presentan las actitudes de mujeres
hacia las personas que viven con VIH.

Otro indicador importante es el conocimiento de donde
realizarse la prueba de VIH y el uso de dichos servicios.
Para protegerse y prevenir la infeccion de otros, es
importante que las personas conozcan su estado de
VIH. El conocimiento del propio estado también es un
factor critico en la decision de buscar tratamiento?8.29,
Las preguntas relacionadas con el conocimiento de una
instalacion para la prueba del VIH y si una persona se ha
hecho la prueba alguna vez se presenta en la Tabla
TM.9.4W.

Enla Tabla TM.9.5, se presenta el porcentaje de mujeres
que dieron a luz dentro de los dos afios anteriores a la
encuesta y recibieron asesoramiento y pruebas de VIH
durante la atencidn prenatal. Este indicador se utiliza
para seguir el progreso hacia los objetivos globales y
nacionales para eliminar la transmision del VIH de
madre a hijo/a. La alta cobertura permite el inicio
temprano de la atencién y el tratamiento para las madres
VIH positivas requeridas para llevar una vida saludable y
productiva.

En muchos paises, mas de la mitad de las nuevas
infecciones por VIH en personas adultas se dan entre
personas jovenes de 15 a 24 afios, por lo que un cambio
en el comportamiento entre los miembros de este grupo
de edad es especialmente importante para reducir
nuevas infecciones?829. Las siguientes tablas
presentan informacion especifica sobre este grupo de
edad. La Tabla TM.11.6W sintetiza informacién sobre
indicadores clave de VIH para mujeres jovenes.
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Tabla TM.9.1W: Conocimiento sobre la transmisién del VIH, conceptos erréneos sobre el VIH y conocimiento integral sobre

la transmision del VIH (mujeres)

Porcentaje de mujeres de 15 - 49 afios que conocen las principales formas de prevenir la transmision del VIH, porcentaje que sabe que una
persona de aspecto saludable puede ser VIH positiva, porcentaje que rechaza los conceptos erréneos comunes, y porcentaje de las que tienen
un conocimiento integral sobre la transmision del VIH, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje
que rechaza
los dos
conceptos

Porcentaje que sabe que la Porcentaje que sabe que la s ;
transmision puede ser transmision puede ser erroneos mas
prevenida por: X prevenida por: comunes y
Porcentaje que sabe que
que sabe que una persona
una persona Abrazar o Compartir con
Tener solo de aspecto darle la mano comida con apariencia Porcentaje
Porcentaje  una pareja SENGED auna g:;irnz ::2 e saludablo con(;ocri‘r:i';nto Numero de
Welaoie seusltero Uon e el RN Cwewh WS e e Th o
Total 98,1 81,9 80,2 69,4 90,9 92,8 49,1 69,6 64,5 48,1 1334 632
Zona
Urbana 98,4 82,6 81,4 70,5 92,3 93,5 50,3 70,2 65,8 49,4 985 659
Rural 97,2 80,0 76,9 66,3 87,0 90,8 45,8 67,9 60,9 44,4 348 973
Provincia
San José 98,4 83,2 82,1 71,8 93,2 91,0 50,0 68,8 64,2 48,4 440 745
Alajuela 97,5 82,7 79,0 68,5 90,1 93,2 51,1 73,6 68,2 50,6 267 510
Cartago 99,1 81,7 83,7 71,9 93,1 95,1 57,0 74,1 68,9 53,8 143 881
Heredia 98,6 81,6 79,8 68,9 89,7 97,2 52,9 72,5 69,5 51,6 136 170
Guanacaste 96,7 79,5 78,0 64,7 84,5 89,6 44,8 61,1 53,6 38,5 99 209
Puntarenas 98,7 84,2 81,2 71,5 92,1 93,7 36,1 63,3 58,5 44,6 128 455
Limoén 96,7 75,9 73,4 61,6 87,3 92,2 451 68,2 62,2 42,7 118 664
Edad
15-241 96,7 77,1 76,3 63,3 88,1 91,1 46,1 60,4 54,9 38,4 390 385
15-19 94,7 73,3 70,2 56,7 84,9 89,8 43,3 59,1 53,0 34,7 174 970
15-17 93,7 69,0 67,2 51,9 84,0 88,3 43,6 58,5 51,6 31,8 102 905
18-19 96,1 79,4 74,4 63,4 86,3 91,9 42,9 60,1 55,1 38,8 72 065
20-24 98,4 80,1 81,3 68,7 90,8 92,2 48,4 61,5 56,3 41,4 215414
25-29 99,3 85,1 87,5 76,5 92,0 94,6 54,9 72,9 67,9 54,4 214784
30-39 98,7 83,0 82,1 711 92,4 93,6 50,3 75,8 70,5 53,3 395734
40-49 98,0 84,3 77,9 69,9 91,7 92,6 47,4 70,7 66,6 49,4 333729
Educacién
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria 89,7 61,5 47,8 38,0 60,6 57,8 35,0 47,9 31,3 12,4 15 071
Primaria 96,4 77,1 71,3 59,4 84,0 88,6 41,0 61,4 53,0 33,9 285 422
Secundaria 98,1 79,6 79,2 67,2 90,1 93,3 46,3 66,2 61,0 43,7 599 540
Superior 99,4 89,1 88,7 80,1 97,6 96,2 58,8 80,3 78,2 64,8 434 599
Estado conyugal
Alguna vez casada/unida 98,6 83,3 80,5 70,5 91,5 93,6 48,5 71,2 66,0 49,7 908 019
Nunca casada/unida 96,9 791 79,6 67,0 89,7 91,0 50,2 66,0 61, 44,6 425 195
Ignorado *) *) *) *) *) *) " * * @) 1417
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Con dificultades funcionales 96,7 79,9 76,9 66,4 90,0 92,3 40,0 63,4 59,2 41,9 125 697
Sin dificultades funcionales 98,6 83,4 81,8 71,4 91,7 93,3 50,6 71,3 66,4 50,4 1106 029
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 95,9 74,7 70,2 57,7 81,3 86,7 41,6 62,0 51,8 33,3 239 090
Segundo 98,0 78,1 77,5 64,6 89,5 92,1 45,7 65,2 60,1 411 262 673
Tercero (intermedio) 98,5 82,9 83,0 7,7 92,4 94,0 47,7 71,4 66,4 51,3 279 530
Cuarto 99,4 85,2 83,8 73,1 95,2 96,7 54,3 74,1 711 53,9 272 979
Mayor riqueza 98,2 87,5 85,3 78,0 94,7 93,6 55,0 73,8 71,3 58,7 280 360

1 Indicador MICS TM.29 - Conocimiento integral sobre la prevencién del VIH en jévenes

A El conocimiento integral sobre la prevencion del VIH incluye a aquellos que conocen las dos formas de prevencién del VIH (tener solo una pareja fiel no
infectada y usar condon cada vez), que saben que una persona de aspecto saludable puede ser VIH positiva y quien rechaza los dos conceptos erréneos
mas comunes sobre la transmisién del VIH

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.9.2W: Conocimiento sobre transmision del VIH de madre a hijo/a (mujeres)

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios que identifican correctamente los medios de transmisién del VIH de la madre a hijo/a EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres que:

Saben que el VIH puede ser trasmitido de madre al Saben que el VIH puede ser
hijo/a: trasmitido de madre al hijo/a:

Por al menos  Por medio la
unodelostres  |actanciay  No conocen
medios y que  que el riesgo ningun

el riesgo puede puede medio
reducirse sila reducirse sila especifico
madre toma un  madre toma de
medicamento  medicamentos  transmision
Por medio de la  Por al menos especial especiales  de VIH de la
Durante el lactancia una de las tres De las tres durante el durante el madre al Numero de
embarazo En el parto materna formas formas embarazo embarazo hijo/a mujeres
Total 83,7 67,7 42,9 90,6 33,5 39,6 20,8 7,5 1334 632
Zona
Urbana 84,6 68,4 43,7 91,6 33,8 39,4 20,6 6,8 985 659
Rural 81,3 65,7 40,9 87,7 32,8 39,9 21,3 9,5 348 973
Provincia
San José 84,2 69,4 42,1 92,0 31,9 38,8 20,0 6,4 440 745
Alajuela 82,2 65,9 41,2 89,9 31,8 36,2 17,8 7,6 267 510
Cartago 84,0 65,1 43,7 87,7 36,9 39,7 243 11,4 143 881
Heredia 88,0 67,2 41,6 93,4 32,5 40,8 20,6 52 136 170
Guanacaste 84,3 75,9 51,1 88,8 447 51,5 29,2 7,9 99 209
Puntarenas 82,6 67,5 43,5 90,1 33,8 44,6 22,8 8,6 128 455
Limon 80,6 62,5 42,9 88,9 30,6 32,9 16,9 7,8 118 664
Edad
15-24 82,0 62,6 39,0 87,6 29,8 37,7 17,1 9,2 390 385
15-19 77,8 54,2 37,0 82,3 25,5 36,7 16,0 12,4 174 970
15-17 75,0 49,9 37,5 79,3 26,0 38,2 16,4 14,4 102 905
18-19 81,7 60,2 36,4 86,5 24,8 34,5 15,4 9,6 72 065
20-24 85,5 69,4 40,6 91,9 33,3 38,6 18,1 6,6 215414
25-29 83,3 71,4 43,7 91,5 34,1 39,7 22,5 7,8 214784
30-39 84,4 69,8 44,9 91,2 35,2 42,0 22,4 7,5 395734
40-49 85,2 68,9 44,7 92,6 354 38,7 21,9 54 333729
Educacién
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria 69,3 59,7 50,5 721 46,1 41,3 30,5 17,6 15071
Primaria 81,2 64,7 47,4 87,3 38,1 40,6 24,9 9,1 285422
Secundaria 82,9 63,3 43,7 89,4 32,3 37,9 19,5 8,7 599 540
Superior 87,1 76,0 38,7 94,9 31,7 41,1 19,4 4,5 434 599
Estado conyugal
Alguna vez casada/unida 84,9 70,0 45,0 92,5 35,3 40,8 22,0 6,2 908 019
Nunca casada/unida 81,5 62,9 38,7 86,8 29,7 37,0 18,2 10,1 425195
Ignorado @) ™) *) ) ) ) ) @) 1417
Dificultades funcionales (18-49 aios)
Con dificultades funcionales 85,3 64,9 46,8 91,0 37,9 35,2 20,2 57 125 697
Sin dificultades funcionales 84,4 69,7 43,0 91,6 33,7 40,2 21,2 71 1106 029
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 82,8 66,4 48,4 87,4 39,1 43,6 25,1 8,5 239 090
Segundo 81,8 66,5 44,9 89,0 33,6 39,5 211 9,0 262 673
Tercero (intermedio) 81,9 64,1 40,3 90,6 29,5 37,0 19,3 79 279 530
Cuarto 86,4 69,5 39,7 93,0 31,5 37,4 16,5 6,5 272 979
Mayor riqueza 85,4 71,9 42,2 92,3 34,6 40,8 22,3 59 280 360

1 Indicador MICS TM.30 - Conocimiento sobre la transmisién del VIH de madre a hijo/a
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.9.3W: Actitudes hacia personas que viven con VIH (mujeres)

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios que han oido sobre el SIDA y que expresan actitudes de discriminacién hacia personas con VIH, EMNA,
Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres que: qucentaje de mujeres que Pors:entaje de
piensa que las personas: mujeres que:
Dudan en
tomar una
prueba de
Piensa que VIH porque ) )
los nifios/as temen coémo Hablan mal Que viven Tiene miedo
No compraria que viven con reaccionaran de las con VIH, o de contraer
verduras VIH no se les Reportan otras personas que que se cree VIH si entra en
frescas aun/a debe permitir actitudes personas si el viven con que viven con Se contacto con
comerciante o asistira la discriminatorias resultado de VIH, o de VIH pierden avergonzaria la saliva de Numero de
vendedor/a escuela con hacia las personas la prueba es quienes se el respeto de si alguien en una persona mujeres que
que sea VIH  nifios/as que que viven positivo para cree que otras la familia que vive con han oido del
positivo no tienen VIH con VIH 1A el VIH viven con VIH personas tuviera VIH VIH B SIDA
Total 20,4 7,0 22,9 90,6 80,1 75,6 2,3 45,0 1308 754
Zona
Urbana 19,1 6,6 21,7 91,0 80,7 76,5 2,4 43,9 969 562
Rural 241 8,1 26,5 89,7 78,7 73,3 1,9 48,3 339192
Provincia
San José 17,9 5,7 20,0 91,0 83,2 771 34 42,8 433 548
Alajuela 18,0 6,3 20,4 91,6 78,3 76,5 1,6 43,2 260773
Cartago 15,7 52 17,8 90,4 82,5 77,2 1,5 40,8 142 543
Heredia 16,3 47 19,1 87,4 80,6 73,7 1,4 42,1 134 313
Guanacaste 29,5 10,1 32,3 91,2 75,5 72,8 1,6 56,0 95 933
Puntarenas 26,7 9,3 29,4 91,0 77,9 75,5 25 54,7 126 847
Limén 31,1 13,2 35,9 90,3 76,0 71,0 1,9 46,6 114 797
Edad
15-24 247 8,1 27,6 91,6 81,1 75,7 1,7 48,1 377 674
15-19 27,7 8,4 30,0 931 80,2 76,8 0,5 45,5 165 633
15-17 25,9 10,2 28,3 92,9 76,2 72,3 0,4 43,8 96 375
18-19 30,4 59 32,4 93,4 85,7 83,0 0,6 47,8 69 258
20-24 22,3 7,8 25,8 90,5 81,7 74,9 2,5 50,1 212 041
25-29 21,8 6,6 244 90,8 80,0 74,7 25 40,2 213 309
30-39 17,5 6,2 20,4 91,1 80,6 77,3 3,0 42,6 390 669
40-49 17,9 6,9 19,7 88,8 78,7 74,1 2,1 47,6 327 102
Educacién
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria 28,1 28,6 33,6 83,3 71,4 71,2 17,0 50,7 13516
Primaria 26,7 10,9 29,9 87,8 77,3 73,6 1,9 55,1 275 082
Secundaria 23,7 73 26,6 91,7 78,7 76,0 1,6 47,4 588 154
Superior 11,6 34 13,2 91,3 84,2 76,6 2,9 35,3 432 002
Estado conyugal
Alguna vez casada/unida 20,5 7,3 23,2 90,2 79,5 74,9 2,3 46,1 895734
Nunca casada/unida 20,2 6,4 22,5 91, 81,5 771 2,3 42,8 411 862
Ignorado ") " ") ) ) " ) @] 1158
Dificultades funcionales (18-49 afos)
Con dificultades funcionales 25,8 8,9 29,0 91,6 80,5 77,8 2,4 57,8 121 529
Sin dificultades funcionales 19,3 6,5 21,8 90,3 80,5 75,7 2,4 43,7 1090 850
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 30,2 12,8 33,8 90,4 77,9 75,9 1,9 54,2 229 234
Segundo 25,8 9,8 30,0 88,5 78,1 73,5 2,8 49,0 257 390
Tercero (intermedio) 20,5 5,7 22,6 91,9 82,9 79,3 2,3 44.8 275292
Cuarto 15,1 4,2 16,5 91,7 79,8 73,2 2,5 41,4 271 445
Mayor riqueza 12,2 3,6 14,0 90,5 81,6 76,2 1.8 37,6 275394

1 Indicador MICS TM.31 - Actitudes discriminatorias hacia las personas con VIH

A Este es un indicador compuesto de quienes no comprarian verduras frescas a un/a comerciante o vendedor/a que es VIH positivo y que piensan que a
los nifios/as que viven con el VIH no se les debe permitir asistir a la escuela con nifios/as que no tienen VIH

B Como parte de la proteccion de las encuestadas, aquellos que respondieron que son VIH positivas han sido recodificados a "No" y, por lo tanto, han sido
tratadas como si no tuvieran miedo de contraer el VIH.

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.9.4W: Conocimiento de un lugar para hacerse la prueba del VIH (mujeres)

Porcentaje de mujeres de 15 - 49 afios de edad que saben donde realizarse la prueba del VIH, porcentaje de las que se han realizado la prueba,
porcentaje de las que se han realizado la prueba y conocen el resultado de la prueba mas reciente, porcentaje de la prueba realizada en los ultimos
12 meses, porcentaje de las que se han realizado la prueba en los Ultimos 12 meses y conocen el resultado, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres que:

Se han hecho la
Conocen un Se han Alguna vez se ha Se han hecho prueba en los

lugar para hecho la hecho la prueba y la prueba en tltimos 12 meses
hacerse la prueba conocen el resultado los 12 dltimos y conocen el Numero de
prueba’ alguna vez de la prueba mas meses resultado 2 3 mujeres
reciente
Total 78,6 55,3 51,6 11,9 11,2 1334 632
Zona
Urbana 80,5 56,7 53,1 12,5 11,9 985 659
Rural 73,1 51,3 47,3 10,3 9,0 348 973
Provincia
San José 80,1 55,1 51,2 11,8 11,2 440 745
Alajuela 76,7 53,7 50,6 10,6 9,7 267 510
Cartago 77,8 55,1 51,7 12,6 11,6 143 881
Heredia 83,9 59,0 55,6 16,4 15,8 136 170
Guanacaste 711 51,1 48,2 9,8 9,6 99 209
Puntarenas 81,4 59,3 55,0 12,3 11,4 128 455
Limén 75,1 54,8 49,5 10,8 9,6 118 664
Edad
15-24 59,8 27,7 25,3 9,7 9,0 390 385
15-19 43,9 8,5 7,3 4,0 3,3 174 970
15-17 41,4 51 4,2 2,6 21 102 905
18-19 474 13,4 11,8 6,0 5,1 72 065
20-24 72,7 43,2 39,9 14,3 13,6 215414
25-29 86,8 65,8 62,0 18,2 17,4 214 784
30-39 89,7 74,4 69,5 15,0 14,0 395 734
40-49 82,1 58,3 54,4 6,9 6,3 333729
Edad y actividad sexual en los ultimos 12 meses
Sexualmente activa 84,6 63,6 59,7 14,5 13,7 968 810
15-243 72,5 43,1 40,1 15,8 14,9 208 480
15-19 54,6 21,6 19,4 10,0 8,8 56 885
15-17 52,4 18,2 17,0 7.9 7,2 20 362
18-19 55,8 23,5 20,8 11,2 9,8 36 523
20-24 79,2 51,2 47,9 17,9 171 151 595
25-49 87,9 69,2 65,1 14,2 13,4 760 331
Sexualmente inactiva 62,7 33,4 30,0 5,0 4,5 365 821
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/ transicién o preparatoria 68,4 59,1 55,0 12,0 11,7 15071
Primaria 75,6 59,2 54,3 10,7 9,7 285 422
Secundaria 74,0 52,0 48,1 11,6 10,9 599 540
Superior 87,2 57,1 54,4 13,1 12,5 434 599
Estado conyugal
Alguna vez casada/unida 86,8 69,1 64,5 14,4 13,5 908 019
Nunca casada/unida 61, 25,9 24,0 6,6 6,3 425 195
Ignorado *) *) ") *) *) 1417
Dificultades funcionales (18-49 afos)
Con dificultades funcionales 78,2 59,7 56,0 12,7 12,4 125 697
Sin dificultades funcionales 82,1 59,5 55,5 12,7 11,9 1106 029
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 74,4 57,8 53,4 13,5 12,2 239 090
Segundo 77,2 56,7 52,1 12,1 11,3 262 673
Tercero (intermedio) 76,7 54,2 51,4 11,8 111 279 530
Cuarto 79,9 53,0 49,6 12,5 11,9 272 979
Mayor riqueza 84,1 55,2 51,7 10,0 9.4 280 360

1 Indicador MICS TM.32 - Personas que saben donde hacerse la prueba del VIH

2 Indicador MICS TM.33 - Personas que se hicieron la prueba del VIH y conocen los resultados

3 Indicador MICS TM.34 - Jovenes sexualmente activas que se hicieron la prueba del VIH y conocen los resultados
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.9.5: Consejeria y pruebas de VIH durante el cuidado prenatal

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios con un hijo/a nacido/a vivo/a en los Ultimos 2 afios que recibieron atencién prenatal de un profesional de salud
durante el embarazo del hijo/a nacido/a vivo/a mas reciente, porcentaje que recibié asesoramiento sobre VIH, porcentaje de las personas a las que le
ofrecieron e hicieron la prueba del VIH, porcentaje a las que les ofrecieron, hicieron y recibieron los resultados de la prueba del VIH, porcentaje que recibid
consejeria y se le ofrecio, acepto y recibio los resultados de la prueba del VIH, y porcentaje a quien se le ofrecio, aceptd y recibio los resultados la prueba
de VIH y recibié consejeria o informacion sobe salud después de la prueba, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres que:

Se les ofreci6 una

Rgﬂg;z’g” Seles ofgec(iié Redibioron prueba de VIH,
prenatal de un . Se les °fl;e°(ijé U\T]/?Hp;/u:e ?ese conlseljen'a rggﬁ:‘i):{)ﬁnlgs
profesional de X U [Piser] G2 hizo la prueba sobre VIH, se resultados, y
la salud para el EEEEEIETIAND ViH yselles durante el les ofrecié una recibieron Nuamero de
CIIEETEED Gl sgb:znetle\gll-l hlzo la ptruelba cuidado prueba, la informacién médica ~ mujeres con
hu\?iﬁ) /naa:;g/a guidado ;:?dnaz: prenba_\t'all, y aciptaronl y o consejeria plan0§|ty|vos Zn
reciente prenatal prenatal rreescl,llltg)dgss2 reris:ﬁ{:c?o? * prﬂiit:r:jz ?/lla 3 > :ﬁlcr?sos
Total 97,6 27,5 78,2 73,8 26,1 20,4 136 327
Zona
Urbana 97,8 28,8 77,5 74,3 27,9 21,0 98 173
Rural 97,1 24,1 79,8 72,5 21,4 18,6 38 154
Provincia
San José 98,4 32,9 80,8 76,9 32,6 19,9 37 431
Alajuela 95,6 25,6 82,8 74,8 23,6 19,9 29 829
Cartago 97,5 28,5 79,8 79,5 28,2 26,4 12 853
Heredia 97,1 24,6 80,7 78,7 23,5 19,0 14 022
Guanacaste 96,9 40,0 77,7 741 35,5 25,4 12028
Puntarenas 99,2 18,3 74,3 70,8 17,2 16,8 15172
Limén 99,6 19,2 62,7 57,5 171 18,0 14 992
Edad
15-24 97,6 25,0 66,3 61,8 23,2 20,6 49 496
15-19 98,4 26,4 48,5 43,9 22,7 23,3 11 033
15-17 (96,1) (19,2) (47,2) (41,0) (19,2) (11,6) 3322
18-19 99,4 29,5 491 451 241 28,4 7712
20-24 97,3 24,6 71,4 67,0 234 19,8 38 463
25-29 97,9 35,5 89,8 85,4 33,5 22,5 36 374
30-39 97,3 24,0 81,8 77,3 23,2 17,8 46 967
40-49 (100,0) (29,0) (76,5) (75,9) (29,0) (30,4) 3489
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria *) ) ) *) ) () 753
Primaria 97,7 31,5 74,9 71,8 29,8 26,6 26 568
Secundaria 99,0 28,0 78,9 72,7 26,5 19,4 71612
Superior 94,9 24,0 79,8 77,9 23,3 17,9 37 393
Estado conyugal
Alguna vez casada/unida 97,9 271 79,5 74,9 25,7 20,3 118 608
Nunca casada/unida 95,9 30,1 69,2 66,3 28,6 20,6 17719
Dificultades funcionales (18-49 aiios)
Con dificultades funcionales 99,9 49,0 83,3 82,3 48,5 27,5 12 589
Sin dificultades funcionales 97,4 25,5 78,5 73,8 23,9 19,8 120 416
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 98,3 32,0 75,9 71,0 29,8 26,8 40 966
Segundo 97,5 26,8 80,0 72,5 24,2 16,5 29 270
Tercero (intermedio) 97,5 23,9 78,3 75,4 23,1 18,2 24 917
Cuarto 98,8 23,3 85,5 82,1 22,9 23,2 22 491
Mayor riqueza 95,2 28,8 71,2 69,8 28,7 11,8 18 683

1 Indicador MICS TM.35a - Consejeria sobre el VIH durante la atencion prenatal, consejeria sobre VIH

2 Indicador MICS TM.36 - Pruebas del VIH durante la atencién prenatal

3 Indicador MICS TM.35b - Consejeria sobre el VIH durante la atencién prenatal (informacién o consejeria sobre el VIH después de recibir los
resultados de la prueba de VIH)

AEn este contexto, la orientacion significa que alguien hablé con la informante sobre los siguientes tres temas: 1) bebés que contraen el VIH de su madre,
2) prevencion del VIH y 3) hacerse la prueba del VIH.

() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.9.6W: Indicadores claves de VIH y SIDA (mujeres jovenes)

Porcentaje de mujeres de 15-24 afios por indicadores claves de VIH y SIDA, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres de 15-24 afios que:

Porcentaje de Porcenta-
mujeres jovenes  NUmero de je que
Se han selxualmente muleresvde reporta
Conocen los hecho la activas que se  15-24 afios  ,titdes
tres medios Se han hecho prueba de han hecho la que han discrimi-  Numero de
de Conocen un lapruebay VIH en los Tuvieron prueba del VIH tenido natorias  Mujeres de
transmision  lugar para  conocen el  dltimos 12 relaciones en los dltimos 12 relaciones hacia 15-24 afios
Tienen deVIHde  hacersela resultadode mesesy sexuales en  Numero de meses y sexuales en  norgonas  que han
copot:|m|e1nto mhaiQr/eaa prusﬁa del la ﬁ:lgte)ﬁ';nés cronotlzter:j el los tltimos mlfjeres_de conocen ezl los l;l}tlmos 12 queviven ©idodel
integral o esultado 12 meses  15-24 afios resultado eses con VIH A SIDA
Total 38,4 29,8 59,8 25,3 9,0 53,4 390 385 14,9 208 480 27,6 377 674
Zona
Urbana 39,0 29,0 61,4 26,4 9,9 53,4 288 466 16,4 154 134 27,3 280 451
Rural 36,6 32,2 55,1 22,0 6,6 53,3 101 919 10,5 54 346 28,6 97 223
Provincia
San José 39,9 28,0 61,5 27,0 9,1 49,0 123 423 15,7 60 439 25,8 118 974
Alajuela 38,8 28,9 52,7 24,6 9,3 57,0 75994 15,1 43 333 26,5 72721
Cartago 443 25,4 62,0 25,7 9,5 54,1 41453 15,0 22424 17,6 41 093
Heredia 37,1 35,1 64,0 19,6 6,8 50,0 37 764 12,8 18 889 22,5 37 065
Guanacaste 31,3 39,6 53,9 24,3 9,5 49,3 32788 17,0 16 157 35,2 31827
Puntarenas 36,3 32,3 65,4 24,8 9,8 59,7 38 858 14,7 23217 33,1 38 216
Limén 35.8 26.7 61.2 27.4 8.7 59.9 40 104 12.7 24 021
Edad
15-19 34,7 25,5 43,9 73 3,3 32,5 174 970 8,8 56 885 30,0 165 633
15-17 31,8 26,0 41,4 4,2 21 19,8 102 905 7,2 20 362 28,3 96 375
18-19 38,8 24,8 47,4 11,8 51 50,7 72 065 9,8 36 523 32,4 69 258
20-24 41,4 33,3 72,7 39,9 13,6 70,4 215414 171 151 595 25,8 212 041
20-22 41,5 33,8 70,4 35,5 12,2 69,0 125 944 14,8 86 956 24,7 123 558
23-24 41,3 32,6 76,0 46,0 15,7 72,2 89 471 20,2 64 639 27,2 88 483
Educacion
Ninguna educacioén/Interactivo/
transicién o preparatoria *) *) *) *) *) *) 166 *) 103 *) 103
Primaria 26,0 36,2 63,2 46,3 16,0 86,3 25873 17,8 22329 39,6 22277
Secundaria 33,9 28,8 56,3 23,9 8,5 49,0 257 945 15,1 126 439 31,2 251492
Superior 52,2 30,9 67,5 23,4 8,7 56,0 106 400 13,2 59 609 16,3 103 802
Estado conyugal
Alguna vez casada/unida 36,1 32,4 81,9 56,5 20,5 94,0 113 062 20,9 106 245 32,8 109 193
Nunca casada/unida 39,3 28,8 50,8 12,5 4,3 36,9 277 323 8,6 102 235 255 268 481
Dificultades funcionales (18-49 afos)
Con dificultades funcionales 40,0 16,9 59,5 36,8 16,2 70,0 17 168 22,3 12017 30,8 16 519
Sin dificultades funcionales 40,8 32,1 66,8 32,6 11,2 65,1 270 311 15,3 176 101 27,2 264 781
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 30,8 33,0 64,4 36,5 13,1 64,9 80 297 18,8 52 146 37,5 76 219
Segundo 38,8 25,8 61,5 27,2 1,7 60,1 78 481 19,1 47 168 35,1 75 231
Tercero (intermedio) 42,2 30,5 59,4 231 9,3 51,7 87 596 15,3 45 261 26,0 86 389
Cuarto 35,3 34,0 53,3 20,3 7,0 51,5 70710 1,4 36 440 21,8 70 098
Mayor riqueza 44,6 25,9 59,7 18,4 3,3 37,5 73 301 4,0 27 465 16,6 69 736

1 Indicador MICS TM.29 - Conocimiento integral sobre prevencién del VIH en jévenes

2 Indicador MICS TM.34 - Jévenes sexualmente activas que se han hecho la prueba del VIH y conocen los resultados
A Consulte la Tabla TM.9.3W para ver los dos componentes.

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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5.10 Violencia obstétrica

El trato durante el ultimo parto, natural o por cesarea, en
los dos afios previos a la entrevista es parte del abordaje
realizado por la EMNA, 2018.

La Organizacién Mundial de Salud les ha pedido a los
paises la Prevencion y erradicacion de la falta de
respeto y el maltrato durante la atencion del parto en
centros de salud (OMS, 2014), donde es de interés el
monitoreo de la adecuada atencion de las mujeres en
esta etapa. También esto se enmarca en el quinto
objetivo de los ODS, sobre igualdad de género
contemplando la eliminacién de cualquier tipo de
violencia contra las mujeres.

En el ambito nacional la Caja Costarricense de Seguro
Social (CCSS) en 2009, sobre esta materia, emiti6 la
Guia de atencién integral a las mujeres, mujeres, nifios
y nifias en el periodo prenatal, parto y posparto; que
entre otras cosas aborda el buen trato durante la
atencion a la mujer. Ademas, en agosto de 2017 la
misma institucion emiti6 el documento estratégico
Modelo de atencion calificada en el embarazo, parto,
postparto; centrado en la mujer, la familia gestante, la
gestion humanizada y la pertinencia cultural en las
Maternidades de la Caja Costarricense de Seguro
Social.

La tabla TM 10.1 muestra el porcentaje de mujeres de
15-49 anos con un hijo/a nacido/a vivo/a en los ultimos 2
afios que sufrieron violencia obstétrica durante el parto
vaginal o por cesarea.

Por otro lado, la tabla TM 10.2 mujeres de 15-49 afios
que, durante la labor de parto vaginal, sufrieron violencia
obstétrica.

Y finalmente, la tabla TM 10.3 da cuenta de las mujeres
de 15-49 afos sufrieron algun tipo de violencia
obstétrica durante el ultimo parto (vaginal o por
cesarea).
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Tabla TM.10.1: Mujeres que sufrieron violencia obstétrica

Porcentaje de mujeres de 15-49 afos con un hijo/a nacido/a vivo/a en los Gltimos 2 afios que sufrieron violencia obstétrica durante el parto vaginal
o por cesarea, EMNA, Costa Rica, 2018

Sufrié de Total de mujeres
violencia con hijos/as nacidos/as
obstétrica’ vivos/as en los ultimos 2 afios
Total 58,2 135 281
Zona
Urbana 58,9 97 471
Rural 56,4 37 811
Provincia
San José 55,6 37 276
Alajuela 56,8 29 280
Cartago 73,3 12745
Heredia 38,0 14 022
Guanacaste 57,1 12 028
Puntarenas 62,0 15 141
Limon 70,5 14 790
Edad
15-19 58,9 10 925
20-24 59,4 37732
25-29 60,4 36 204
30-34 59,6 31112
35-39 442 15819
40-44 (68,1) 3201
45-49 *) 288
Educacion
Ninguna educacion/Interactivo/ transicion o preparatoria () 753
Primaria 51,8 26 366
Secundaria 65,2 71244
Superior 48,9 36 918
¢Quién atendio el parto?
Profesional de la salud” 58,5 131 143
Otra personaB (52,9) 3373
Tipo de lugar que atendi6 el parto
Sector Publico© 61,3 128 009
Sector PrivadoP (4,6) 5325
Dificultades funcionales (18-49 aiios)
Tiene dificultades funcionales 69,8 12 589
No tiene dificultades funcionales 57,2 119479
Quintil de indice de riqueza
Menor riqueza 65,6 40 688
Segundo 68,7 28 799
Tercero (intermedio) 53,1 24 881
Cuarto 51,2 22 231
Mayor riqueza 40,8 18 683

1 Indicador MICs TM40 - Violencia obstétrica

A Médico general/obstetra, Enfermera general, Enfermera obstétrica

B Partera tradicional, ATAP (Asistentes Técnicos de Atencion Primaria), otro

C Hospital de la CCSS, Clinica de la CCSS, Sede de EBAIS, otra institucion publica
D Hospital privado, Clinica privada, otra institucion privada

() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.10.2: Mujeres que sufrieron violencia obstétrica durante la labor de parto

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios que tuvieron un hijo/a nacido/a vivo/a en los Ultimos 2 afios y sufrieron violencia obstétrica durante la labor de parto
(parto vaginal), EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres que sufrieron algun tipo
de violencia obstétrica

Sufrié de violencia i
obstétrica durante - No tuvo la N%é‘;‘i'géun"a fw‘jrgr%?cd(’?‘
No le permitieron privacidad 5 con parto
la labor de parto? i SR necesaria comoda vaginal
Total 31,6 8,7 18,9 13,8 94 954
Zona
Urbana 341 7,6 22,3 15,6 66 813
Rural 25,7 11,2 11,0 9,5 28 141
Provincia
San José 27,5 0,8 20,7 15,5 24 204
Alajuela 29,0 7,6 17,7 8,3 21456
Cartago 39,6 14,0 259 19,3 8900
Heredia (40,1) (12,0) (21,5) (19,4) 8 906
Guanacaste 27,2 15,1 9,0 13,6 9609
Puntarenas 33,3 8,1 18,7 11,4 10 436
Limén 34,5 15,8 18,7 14,0 11 444
Edad
15-19 21,1 6,2 5,0 13,2 9623
20-24 30,0 5,4 18,2 13,9 27 753
25-29 30,5 8,5 22,5 10,3 26 689
30-34 40,3 12,0 23,9 21,6 20 380
35-39 29,6 13,8 12,0 9,6 7 955
40-44 (41,5) (14,4) (27,1) (2,0) 2293
45-49 ) (*) ) ") 261
Educacion
Ninguna educacion/Interactivo/
transicion o preparatoria (*) *) *) (*) 684
Primaria 34,6 15,5 18,7 10,0 20 475
Secundaria 31,2 6,4 18,7 13,2 51 850
Superior 28,8 6,8 19,9 19,1 21 946
Tipo de lugar que atendi6 el parto
Sector PublicoA 31,6 8,7 19,0 13, 94 819
Sector PrivadoB (") *) (") (") 135
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Tiene dificultades funcionales 48,3 9,3 27,2 35,5 8670
No tiene dificultades funcionales 30,3 8,7 18,5 11,6 83 413
Quintil de indice de riqueza
Menor riqueza 35,6 13,4 20,3 9,1 32 245
Segundo 45,8 7,6 31,8 221 22763
Tercero (intermedio) 21,9 47 11,9 11,6 17171
Cuarto 21,6 9,2 7,3 15,9 13 287
Mayor riqueza 15,5 1,7 12,5 10,5 9488

1 Indicador MICs TM 41 Mujeres que sufrieron violencia obstétrica durante la labor de parto
A Hospital de la CCSS, Clinica de la CCSS, Sede de EBAIS, otra institucion publica

B Hospital privado, Clinica privada, otra institucion privada

() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TM.10.3: Tipos de violencia obstétrica durante el ultimo parto

Porcentaje de mujeres de 15-49 afios que tuvieron un hijo/a nacido/a vivo/a en los Ultimos 2 afios que sufrieron algun tipo de violencia obstétrica durante
el ultimo parto (vaginal o por cesarea), EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de mujeres que sufrieron algin
tipo de violencia obstétrica

No se le " [fe n,\mlt?jrgrir:(g)en
TN T
Suisde  medcamenics Noledew skmide  gmenies S s, dewn vlenis
P et adocuoss  sobenombres regmaon 'REESC TAcy - ulimos:
Total 58,2 35,4 18,7 9,2 10,2 11,6 5,3 1,9 135281
Zona
Urbana 58,9 34,6 19,5 9,6 11,8 12,7 4,8 2,2 97 471
Rural 56,4 37,2 16,7 8,1 6,0 8,8 6,7 1,1 37 811
Provincia
San José 55,6 32,2 17,0 8,2 12,5 13,6 57 2,6 37 276
Alajuela 56,8 37,8 20,6 7,8 6,1 7,2 34 1,2 29 280
Cartago 73,3 43,7 25,6 16,0 16,3 21,3 2,8 1,0 12745
Heredia 38,0 15,0 4,2 2,2 9,4 5,6 1,2 6,7 14 022
Guanacaste 57,1 341 25,2 12,0 10,4 13,5 4,6 0,4 12028
Puntarenas 62,0 38,6 20,3 10,7 54 8,6 9,7 0,5 15141
Limon 70,5 48,0 20,3 11,2 12,7 14,3 10,5 0,0 14 790
Edad
15-19 58,9 39,0 27,8 4,8 7.4 13,0 5,1 2,1 10 925
20-24 59,4 39,6 19,5 13,0 6,1 13,2 3,8 0,2 37732
25-29 60,4 37,1 17,5 8,9 16,5 13,3 6,0 2,7 36 204
30-34 59,6 31,4 18,9 8,3 11,3 11,7 5,9 3,8 31112
35-39 44,2 24,6 14,6 6,8 6,1 4,2 6,6 0,4 15819
40-44 (68,1) (39,6) (14,1) 3,2) (6,9) (5,4) (5,5) (0,0) 3201
45-49 *) *) *) *) *) *) *) *) 288
Educacion
Ninguna educacién/Interactivo/
transicion o preparatoria *) ) ) *) ) ™) *) *) 753
Primaria 51,8 29,0 12,6 7,6 6,5 9,9 8,1 0,2 26 366
Secundaria 65,2 40,8 22,4 11,1 12,0 13,0 5,7 1,6 71244
Superior 48,9 29,3 16,0 6,6 9,3 10,1 2,6 3,4 36918
¢Quién atendi6 el parto?
Profesional de la salud” 58,5 35,9 19,1 9,3 10,1 11,5 55 1,9 131143
Otra persona® (52,9) (21,7) (7,6) (5,7) (14,9) (17,9) (0,0) (0,0) 3373
Tipo de lugar que atendio6 el parto
Sector Publico® 61,3 37,3 19,7 9,7 10,7 12,3 5,6 2,0 128009
Sector Privado® (4,6) 2,1) 2,1) (0,0) 2,1) (0,0) (0,0) (0,0) 5325
Dificultades funcionales (18-49 afios)
Tiene dificultades funcionales 69,8 33,1 26,6 8,6 25,6 17,9 6,0 1.1 12 589
No tiene dificultades funcionales 57,2 36,0 17,9 9,3 8,5 10,8 5,3 1,9 119479
Quintil de indice de riqueza
Menor riqueza 65,6 44,2 25,3 10,8 8,8 11,7 7,1 1,7 40 688
Segundo 68,7 36,9 19,4 9,2 9,5 11,5 54 3,4 28 799
Tercero (intermedio) 53,1 37,7 18,4 9,6 6,6 10,7 4,6 1,0 24 881
Cuarto 51,2 29,1 12,6 6,5 13,5 12,9 2,1 0,7 22 231
Mayor riqueza 40,8 18,1 11,1 8,3 15,0 11,1 6,2 2,4 18 683

A Médico general/obstetra, Enfermera general, Enfermera obstétrica
B Partera fradicional, ATAP (Asistentes Técnicos de Atencion Primaria), otro
C Hospital de la CCSS, Clinica de la CCSS, Sede de EBAIS, otra institucién pablica
D Hospital privado, Clinica grivada, otra institucién privada
) Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados
*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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6.1 Inmunizacion

La inmunizacién es una herramienta comprobada para
controlar y eliminar las enfermedades infecciosas que
amenazan la vida y se estima que evita entre 2 y 3
millones de muertes cada afio'. Es una de las
inversiones en salud mas rentables, con estrategias
comprobadas que lo hacen accesible incluso a las
poblaciones mas vulnerables y de dificil acceso.

Las Inmunizaciones de Rutina Recomendadas por la
OMS para los Nifios/as 2 sugieren que todos los
nifos/as se vacunen contra la tuberculosis, la difteria, el
tétanos, la tos ferina, la poliomielitis, el sarampion, la
hepatitis B, la haemophilus influenzae tipo B, la
bacteria/enfermedad neumocodccica, el rotavirus y la
rubéolad .

para la cobertura completa de inmunizaciéon de EMNA,
2018-MICS se basan en nifios/as de 12-23/24-35
meses.

Por otro lado, la vacuna de Influenza estacional, se
aplica de manera anual solamente para grupos de
riesgo, de los 6 meses en adelante y su esquema
recomendado es una dosis cada ano, sin embargo,
cuando se vacune el nifio por primera vez de 6 meses a
menos de 8 afios se deben de aplicar dos dosis con
intervalo en 1 mes; de esta manera se sigue el esquema
recomendado por la OMS de 2 dosis para esta vacuna
y se refuerza con 1 dosis al afio siguiente.

En el caso la vacuna contra el Rotavirus, que se incluye
en el esquema, es relevante destacar que para el
momento de la Encuesta no se aplicaba en la Caja

Costarricense del Seguro Social (CCSS), por lo cual,

A nivel mundial, el indicador 3.b.1 de los ODS se usa . . .
solamente era aplicado a nivel privado.

para monitorear el progreso de la vacunaciéon de
nifos/as a nivel nacional. Las proporciones de la
poblacién objetivo cubierta por DTP, neumocéccica
(conjugada) y sarampioén se presentan en la Tabla
TC.1.1.

Se recomienda que todas las dosis de la serie primaria
se completen antes del primer cumpleafios del nifio/a,
aunque dependiendo de la epidemiologia de la
enfermedad en un pais, las primeras dosis de vacunas
que contienen sarampidon y rubéola se pueden
recomendar a los 12 meses o0 mas. El niumero y el
tiempo recomendados para la mayoria de las otras
dosis también varian ligeramente con la epidemiologia
local y pueden incluir dosis de refuerzo mas adelante en
la infancia.

El esquema de vacunaciéon seguido por el Programa
Nacional de Inmunizacion de Costa Rica proporciona
practicamente todas las vacunas mencionadas
anteriormente con dosis al nacimiento de las vacunas
BCG y Hepatitis B (dentro de las 24 horas posteriores al
nacimiento), tres dosis de la vacuna Pentavalente que
contienen antigenos DTPa, Haemophilus influenzae
tipo b (Hib) y la vacuna de Poliovirus Inactivado; dos
dosis de la vacuna Neumococo 13 valente, una dosis de
la vacuna SRP que contiene Sarampidn, antigenos de
Rubéola y Paperas, ademas, una dosis de vacuna
contra la Varicela. Todas las vacunas deben recibirse
durante el primer afio de vida, excepto las dosis de SRP
y Varicela a los 15 meses asi como un refuerzo de
Pentavalente y Neumococo 13 valente. Teniendo en
cuenta este esquema de vacunacion, las estimaciones

"Immunization Highlights 2015." World Health Organization. June 27, 2016. Accessed August 23, 2018. http://www.who.int/immunization/highlights/2015/en/.

2 "WHO Recommendations for Routine Immunization - Summary Tables." World Health Organization. August 22, 2018. Accessed August 23, 2018.
http://www.who.int/immunization/policy/immunization_tables/en/.

3 Ademas, se recomienda la vacunacion contra el virus del papiloma humano (VPH) para nifias de 9 a 14 afios de edad?, pero la cobertura de esta vacuna adn no esta
incluida en MICS, ya que la metodologia esta en desarrollo.
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Figura 1. Esquema de vacunacién oficial en menores de 7 afos, vigente al momento del trabajo de campo de

EMNA, Costa Rica. 2018

Esquema de vacunacion oficial en menores de 7 aiios. Costa Rica, 2017

1 2 4 6 12 15 18 19-23 2-3 4-7

LoET e mes | meses | meses meses  meses meses | meses meses anos anos

BCG (Bacilo Calmette-
Guerin)

Hepatitis B

Rotavirus

DTPa(Difteria, Tétanos
¥ Pertussis acelular)

Hib (Haemophilus
Influenzae tipo B)

Vacuna de Poliovirus
Inactivado
Neumococo 13 Valente

18

Influenza estacional Anual: para grupos de riesgo

SRP (Sarampion,
Rubéola y Paperas)

Varicela

[:’ Dosis de Esquema Basico I Dosis de Refuerzo

Se recopil6 informacién sobre la cobertura de
vacunacion para todos los nifios/as menores de tres
afos. A todas las madres o personas cuidadoras se les
pidié que proporcionaran tarjetas de vacunacion. Si la
tarjeta de vacunacion para un nifio/a estaba disponible,
las entrevistadoras copiaron la informacion de
vacunacion de las tarjetas en el cuestionario EMNA. Si
no habia una tarjeta de vacunacién disponible para el
nifo/a, se procedio a pedirle a la madre que recordara si
el nifo/a habia recibido cada una de las vacunas y, para
los antigenos pertinentes, cuantas dosis se recibieron.
Asi, las estimaciones finales de la cobertura de
vacunacion se basan en la informacion obtenida de la
tarjeta de vacunacion y el informe de la madre de las
vacunas recibidas por el nifio/a.

La Tabla TC.1.2 presenta las estimaciones de cobertura
de vacunacion entre nifios/as de 12 a 23 meses y de 24
a 35 meses por caracteristicas basicas. Las cifras
indican que los nifios/as recibieron las vacunas en
cualquier momento hasta la fecha de la encuesta, y se
basan en la informacién de las tarjetas de vacunacion y
los informes de las madres/personas cuidadoras.

En el caso particular de la Tabla TC.1.2a se presenta las
estimaciones de cobertura de vacunacién para
Influenza estacional entre nifios de 12 a 23 meses y de
24 a 35 meses por caracteristicas basicas
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Tabla TC.1.1: Vacunas en el primer aio de vida

Porcentaje de nifios/as de 12-23 y de 24-35 meses vacunados/as contra enfermedades infantiles prevenibles por vacunacion en algin momento
antes de la encuesta (cobertura cruda) y antes de su primer cumpleafios, EMNA, Costa Rica, 2018

Nifios/as de 12-23 meses: Nifios/as de 24-35 meses:

Vacunados en algiin momento Vacunados
antes de la encuesta en algun momento antes de la Vacunados/as en
de acuerdo a: Vacuna:ios/ encuesta de acuerdo a: los primeros 12
as en los :
Registros de Informacién Cualquiera® primeros 12 Registros de  |nformacion ?gzt‘:;teurga (rg;ss ?t:g;‘;
vacunacién® de la madre (Cobertura mesesde  yacynacion®  de la madre cruda)  alos 24 meses)
cruda) edad
Antigeno
BCG 1 91,8 7.8 99,6 99,6 91,9 7.2 99,1 98,8
HepB
Hepatitis B1 91,2 7,4E 98,6 98,5 91,6 7,0 98,6 98,4
Hepatitis B2 91,2 7,4E 98,6 98,5 91,6 7,0 98,5 98,3
Hepatitis B3 4 89,9 6,2 96,0 94,8 90,4 54 95,8 95,7
Pentavalente

Toxoide diftérico, pertusis acelular, tétanos,

haemophilus influenzae, polio IPV

(DTPaHibIPV) 1 90,0 7,6 97,6 97,6 90,3 6,8 97,1 96,9
Toxoide diftérico, pertusis acelular, tétanos,

haemophilus influenzae, polio IPV

(DTPaHibIPV) 2 89,8 7,2 97,0 97,0 90,3 6,2 96,6 96,4
Toxoide diftérico, pertusis acelular, tétanos,

haemophilus influenzae, polio IPV

(DTPaHibIPV) 3235 89,7 6,3 96,1 94,5 90,3 5,5 95,8 95,2

Toxoide diftérico, pertusis acelular, tétanos,

haemophilus influenzae, polio IPV (DTPaHibIPV) 4 na na na na 88,3 3,8 92,1 91,6
Antisarampionosa, rubéola y paperas (SRP) 7 8 na na na na 90,2 6,3 96,6 95,8
Varicela na na na na 89,8 0,1 89,9 89,5
Antineumocéccica

Antineumocadccica 1 90,1 6,1 96,2 96,2 91,9 6,3 98,2 97,9

Antineumocéccica 2 89,9 4,7 94,6 93,9 91,7 5,6 97,4 95,9

Antineumocdccica 36 na na na na 77,6 5,1 82,7 81,3
Vacunaciéon completa

Antigenos basicos ° € na na na na 88,5 4,7 93,2 91,7

Todos los antigenos'0 D na na na na 73,1 0,0 73,1 68,5
Sin vacunacion 0,1 0,0 0,1 0,1 0,0 0,4 0,4 0,4

Numero de nifios/as 80782 80782 80782 80782 75418 75418 75418 75418

1Indicador MICS TC.1 - Cobertura de inmunizacién contra la Tuberculosis

2 Indicador MICS TC.2 - Cobertura de inmunizacion contra el Polio

3 Indicador MICS TC.3 - Cobertura de inmunizacion contra la Difteria, la tos ferina y el tétanos (DPT); indicadores ODS 3.b.1 & 3.8.1

4 Indicador MICS TC.4 - Cobertura de inmunizacion contra el Hepatitis B

5 Indicador MICS TC.5 - Cobertura de inmunizacion contra Haemophilus influenzae tipo B (Hib)

8 Indicador MICS TC.6 - Cobertura de inmunizacion Neumocdccica (conjugada); indicador ODS 3.b.1

7 Indicador MICS TC.8 - Cobertura de inmunizacion contra la Rubéola

8 Indicador MICS TC.10 - Cobertura de inmunizacion contra el Sarampién; indicador ODS 3.b.1

9Indicador MICS TC.11a - Cobertura de inmunizacion completa (antigenos basicos)

10 Indicador MICS TC.11b - Cobertura de inmunizacion completa (todos los antigenos)

na: no aplica

A Tarjeta de vacunacion u otros documentos donde se anotan las vacunas

B Los indicadores MICS TC.1, TC.2, TC.3, TC.4, TC.5 y TC.11a se refieren a nifios de 12 a 23 meses de edad. Los indicadores MICS TC.6, TC.8, TC.10'y TC.11b se refiere a nifios de 24 a 35 meses de
edad

C Los antigenos basicos incluyen BCG, Pentavalente 1,2y 3,y SRP

D Todos los antigenos incluyen BCG, Hepatitis, Pentavalente, SRP, Varicela, Antineumocdccica segtin el esquema de vacunacion de Costa Rica

E Para los datos de los nifios/as vacunados de acuerdo con informacion de la madre de la segunda y tercera dosis de Hepatitis, se llevo a cabo la imputacion de datos a partir del reporte materno de la
primera y tercera dosis de la vacuna Pentavalente.
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Tabla TC.1.2: Vacunas por caracteristicas principales

Porcentaje de nifios/as de 12-23 meses y de 24-35 meses vacunados/as contra enfermedades infantiles prevenibles por vacunacién (cobertura
cruda), EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de nifios/as de 12-23 meses que recibieron: Porcentaje de nifios/as de 24-35 meses que recibieron:
Antineumocéccica " ) iz Nimero
L5 hentayalonts conjugada Tarjetade  Tarjetade ::5‘5:: S;Ex: 3 '::"CJ?‘;C‘I;: lavP:lz;ﬂe ’ Todos los Tarjetade  Tarjeta de niﬁg:las
w0 2 1 2@ 0 2 T OUROUER AR O e F 4 e e DWW
Total 99,6 %6 986 96,0 976 97,0 96,1 96,2 946 01 948 920 80782 96,6 89,9 827 921 93,2 731 04 939 920 75418
Sexo
Hombre 998 %5 986 973 98,0 974 9.4 95,1 23 01 94,0 %6 37776 %8 906 5 914 93,0 68,0 07 948 927 40748
Mujer 995 %6 985 95,0 973 96,7 95,8 97,1 %6 02 95,6 933 43007 96,2 89,2 888 930 935 790 01 929 912 34670
Zona
Urbana 99,7 %84 984 954 98,1 974 9,2 9,6 945 00 939 %04 59016 96,0 894 793 918 935 704 01 939 916 52608
Rural 95 91 991 978 9,5 96,2 956 95,1 90 05 973 %5 21766 978 912 04 929 925 799 12 94,0 930 22810
Provincia
San José 99 99 99 976 994 99,0 99,0 95 %0 01 933 895 24678 9.8 925 694 953 9,0 632 (] 953 %8 22107
Alajuela 1000 970 970 954 100,0 98 986 90,2 889 00 958 %2 17682 995 923 896 940 9,0 814 00 936 923 1559
Cartago 98,0 %6 986 90,7 859 832 796 %8 940 00 915 912 6791 95,5 875 915 887 910 790 00 946 900 7851
Heredia (100,0) (993)  (99.1)  (99.3) 99.1)  (991) (91 (991) ©9.1) (00 O7.1)  (959) 10404  (989)  (938)  (787) (99.1) 989)  (71.0) 00) (994  (97.2) 6709
Guanacaste 989 974 986 95,6 984 98,6 97,7 98,0 97,7 11 29 29 6655 25 80,0 843 860 87,9 07 00 89,7 833 6655
Puntarenas 99,3 %7 96,1 94,7 926 915 87,9 95,0 950 00 944 929 8060 989 914 %0 873 874 794 04 940 928 8355
Limén 1000 1000 1000 939 100,0 98,6 96 1000 %6 00 100,0 95 6512 90,2 843 81 874 88,2 755 29 88,9 883 8145
Educacién de la madre
Ningunaeducacion/Interactivo
transicién o preparatoria (") V] () ) V] () V] V] ) (V] () ) 460 () (V] v] V] V] V] () (V] V] 983
Primaria 1000 94 993 964 970 96,7 9,2 97,1 97,1 00 906 859 12859 95,1 849 856 896 89,1 749 00 910 879 16349
Secundaria 996 974 915 944 974 %6 94,9 96,2 B4 01 938 %01 38542 9.2 913 80 916 927 795 07 95,1 939 37862
Superior 995 996 996 98,2 9,6 98,5 98,1 9,7 %54 02 98,0 973 2892 98,3 916 694 948 97,2 59,0 02 943 22 20224
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 99,7 %7 98 93,7 95,7 95,3 944 95 u5 03 95 946 22855 95,2 84,1 814 878 87,1 696 12 89,1 867 19815
Segundo 1000 1000 1000 975 %38 95,7 95,7 998 %4 00 953 857 17082 ] 894 932 937 94,7 803 00 938 909 17521
Tercero (intermedio) 98,7 990 990 9,1 98 9.3 972 98,2 974 02 913 893 12120 %6 887 82 907 93,9 784 02 9.9 %25 1421
Cuarto 1000 %5 985 979 999 999 978 95 93 00 93,7 930 18340 975 9,0 843 3 96,1 795 00 97,0 95 12608
Mayor riqueza 994 97 997 95,2 98,0 96,7 95,8 90,7 %07 00 98,7 94 10386 976 95,8 597 966 974 540 03 99,1 97,7 11262

1 Indicador MICS TC.1 - Cobertura de inmunizacion contra la Tuberculosis

2 Indicador MICS TC.2 - Cobertura de inmunizacion contra el Polio

3 Indicador MICS TC.3 - Cobertura de inmunizacion contra la Difteria, la tos ferina y el tétanos (DPT); indicadores ODS 3.b.1 & 3.8.1

4 Indicador MICS TC.4 - Cobertura de inmunizacion contra el Hepatitis B

5 Indicador MICS TC.5 - Cobertura de inmunizacion contra Haemophilus influenzae tipo B (Hib)

8 Indicador MICS TC.6 - Cobertura de inmunizacién Neumocéccica (conjugada); indicador ODS 3.b.1

" Indicador MICS TC.8 - Cobertura de inmunizacion contra la Rubéola

8 Indicador MICS TC.10 - Cobertura de inmunizacién contra el Sarampién; indicador ODS 3.b.1

9 Indicador MICS TC.11a - Cobertura de inmunizacién completa (antigenos basicos)

10 Indicador MICS TC.11b - Cobertura de inmunizacién completa (todos los antigenos)

A Los antigenos basicos incluyen BCG, Pentavalente 1,2y 3, y SRP

B Tarjeta de vacunacion u otros documentos donde se anotan las vacunas

¢ Incluye a los nifios/as para los que se observo la tarjeta de vacunacion u otros documentos con al menos una dosis de vacunacion registrada (Disponibilidad de la tarjeta)
P Todos los antigenos incluyen BCG, Hepatitis, Pentavalente, SRP, Varicela, Antineumocéccica segin el esquema de vacunacion de Costa Rica
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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Tabla TC.1.2a: Vacunacion de Influenza Estacional

Porcentaje de nifios/as 12-23 meses y de 24-35 meses vacunados contra la Influenza Estacional EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de nifios/as de 12-23 Porcentaje de nifios/as de 24-35
meses que recibieron: meses que recibieron:
Ndmero de Numero de
Influenza estacional® nifios/as de Influenza estacional® nifos/as
12-23 de 24-35
1 2 3 meses 1 2 3 meses

Total 53,3 33,0 0,7 43 020 69,9 58,4 20,0 52703
Sexo

Hombre 55,8 36,7 0,4 21082 71,2 58,0 16,4 28 997

Mujer 51,0 29,8 1,0 21937 68,4 58,9 241 23 706
Zona

Urbana 56,1 33,7 0,5 33135 67,1 5,1 18,2 35 301

Rural 45,4 31,3 1,3 9885 76,3 4,2 24,0 17 403
Provincia

San José 59,3 35,1 0,4 14 628 76,6 67,6 18,8 16 927
Alajuela 471 28,9 0,7 8 331 73,9 58,1 20,3 11 532

Cartago (48,3) (44,6) (56,3) 3277 (70,1) (61,7) (31,3) 5506

Heredia () (*) () 7202 (78,0) (71,1) (25,7) 5232

Guanacaste (31,1) (14,1) (0,0) 2 069 (44,3) (29,0) (4,5) 2951

Puntarenas 49,6 39,4 0,0 3998 66,8 59,0 23,6 5585

Limén 54,0 22,8 2,0 3515 61,0 43,8 15,7 4 969
Educacion de la madre

Ninguna educacién/Interactivo/

transicion o preparatoria (*) (*) (*) 74 (*) (*) (*) 515

Primaria 46,5 29,9 0,0 5976 67,0 55,0 17,2 10 949

Secundaria 49,2 35,0 11 18 955 68,6 55,7 20,7 25967

Superior 62,3 424 0,5 18 015 75,5 66,5 20,3 15273
Quintiles de indice de riqueza

Menor riqueza 52,0 35,3 0,0 11 878 62,6 48,8 17,0 12 407
Segundo 50,6 40,5 0,8 8 644 7,7 59,5 20,2 12 561
Tercero (intermedio) 45,8 25,4 1,9 5548 66,0 58,9 26,3 9378

Cuarto 64,5 29,5 0, 11 836 76,9 61,2 22,6 9693

Mayor riqueza (49,2) (30,9) (2,1) 5114 76,9 70,0 13,8 8 664

ASeguin esquema de vacunacion nacional, la influenza estacional solamente se aplica a grupos de riesgo
() Cifras que se basan en 25-49 casos no ponderados
(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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6.2 Episodios de enfermedad

Una estrategia clave para avanzar hacia el SDG 3.2:
Para 2030, terminar con las muertes prevenibles de
recién nacidos/as y nifios/as menores de 5 afios, con
todos los paises apuntando a reducir la mortalidad
neonatal hasta al menos 12 por 1 000 nacidos vivos y
la mortalidad de menores de 5 afios hasta al menos 25
por cada 1 000 nacidos vivos, atacando enfermedades
como la diarrea, la neumonia y la malaria que aun se
encuentran entre los principales asesinos de nifios y
nifias menores de 5 afios4.

La Tabla TC.2.1 presenta el porcentaje de nifios/as
menores de 5 afios con reporte de haber tenido un
episodio de diarrea, sintomas de infeccion respiratoria
aguda (IRA) o fiebre durante las 2 semanas anteriores a
la encuesta. Estos resultados no son medidas de la
prevalencia verdadera, y no deben usarse como tales,
sino mas bien la prevalencia de esas enfermedades
durante un periodo de dos semanas.

La definicion de un caso de diarrea o fiebre, en esta
encuesta, fue el informe de la madre (o de la persona
cuidadora) que el nifio/a tuvo tales sintomas durante el
periodo especificado; no se buscé ninguna otra
evidencia aparte de la opinién de la madre. Se
consideré que un nifio/a tenia sintomas de IRA si la
madre o el/la cuidador/a informaron que el nifio/a tenia,
durante el periodo especificado, una enfermedad con
tos, con respiracion rapida o dificil, y cuyos sintomas se
percibian como debidos a un problema en el pecho o
ambos un problema en el pecho y una nariz taponada o
que moquea. Si bien este enfoque es razonable en el
contexto de una encuesta de hogares de varios temas,
estas definiciones de casos basicamente simples deben
tenerse en cuenta al interpretar los resultados, asi como
la posibilidad de sesgos de informe y retiro. Ademas, la
diarrea, la fiebre y la IRA no solo son estacionales, sino
que también se caracterizan por la propagacion a
menudo rapida de brotes localizados de un area a otra
en diferentes momentos. EI momento de Ia
encuesta y la ubicacion de los equipos podrian afectar
considerablemente los resultados, que, por lo tanto,
deben interpretarse con cautela. Por estas razones,
aunque se informa la prevalencia peridédica durante un
periodo de dos semanas, estos datos no deben
utilizarse para evaluar las caracteristicas
epidemiolégicas de estas enfermedades, sino para
obtener denominadores para los indicadores
relacionados con el uso de los servicios de salud vy el
tratamiento.

4Los principales asesinos de nifios/as menores de 5 afios en 2016 incluyeron complicaciones de parto prematuro (18 por ciento), neumonia (16 por ciento), eventos relacionados con el parto (12 por ciento),
diarrea (8 por ciento), sepsis neonatal (7 por ciento) y malaria (5 por ciento). UNICEF et al. Levels and Trends in Child Mortality Report 2017. New York: UNICEF, 2017.
https://www.unicef.org/publications/index_101071.html
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Tabla TC.2.1: Informe de episodios de enfermedad

Porcentaje de nifios/as de 0-59 meses para los cuales la madre/cuidador informé de episodios de diarrea, sintomas de infeccion respiratoria aguda
(IRA), o fiebre en las ultimas dos semanas, EMNA, Costa Rica, 2018

Porcentaje de ninos/as quienes en las
ultimas dos semanas tuvieron:

Un episodio Sintomas Un episodio Ndmero
de diarrea de IRA de fiebre de nifos/as
Total 11,1 6,2 24,8 370 096
Sexo
Hombre 9,8 6,7 241 192 269
Mujer 12,5 57 25,6 177 827
Zona
Urbana 11,6 6,1 25,2 256 245
Rural 9,9 6,5 24,0 113 851
Provincia
San José 8,8 5,9 22,8 108 228
Alajuela 13,6 7.1 23,1 75535
Cartago 8,6 41 23,7 37 993
Heredia 11,0 3,0 26,5 36 475
Guanacaste 11,2 8,7 26,4 31643
Puntarenas 10,3 7,6 25,9 40 908
Limon 15,6 6,7 30,7 39314
Edad (en meses)
0-11 8,8 4,6 20,6 63 335
12-23 17,5 4,5 29,3 80 782
24-35 10,2 55 21,1 75418
36-47 7.8 7.4 23,1 74 811
48-59 10,3 8,8 28,9 75750
Educacion de la madre
Ninguna educacion/Interactivo/ transicion o preparatoria 21,2 7.4 13,2 5463
Primaria 9,6 7,7 23,1 74 446
Secundaria 12,1 7,3 29,2 187 954
Superior 9,8 3,0 18,7 102 212
No sabe/no responde ) *) ) 21
Quintiles de indice de riqueza
Menor riqueza 13,9 6,4 28,4 105 128
Segundo 10,0 57 28,1 79 649
Tercero (intermedio) 10,7 7.9 22,4 70 680
Cuarto 11,4 7,3 241 61689
Mayor riqueza 7,3 3,0 16,7 52 950

(*) Cifras que se basan en menos de 25 casos no ponderados
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6.3 Diarrea

La diarrea es una de las principales causas de muerte
entre los nifios y las nifias menores de cinco afios en
todo el mundo®. La mayoria de las muertes
relacionadas con diarrea en los nifos/as se deben a la
deshidratacion por la pérdida de grandes cantidades de
agua y electrolitos del cuerpo en heces liquidas. El
manejo de la diarrea ya sea a través de una solucion de
sal de rehidratacién oral (SRO) o un liquido casero
recomendado (LCR), puede prevenir muchas de estas
muertes®. Ademas, se ha demostrado que la provision
de suplementos de zinc reduce la duracion y la gravedad
de la enfermedad, asi como el riesgo de futuros
episodios dentro de los préximos dos o tres meses.

Casi 60 por ciento de las muertes por diarrea en todo el
mundo son atribuibles al agua potable insegura y la
higiene y saneamiento deficientes. Solo lavarse las
manos con jabén puede reducir el riesgo de diarrea en al
menos 40% y reducir significativamente el riesgo de
infecciones respiratorias. Los entornos domésticos
limpios y la buena higiene son importantes para prevenir
la propagacion tanto de la neumonia como de la diarrea,
y el agua potable y la eliminacién adecuada de los
desechos humanos, incluidas las heces infantiles, son
vitales para detener la propagacioén de enfermedades
diarreicas entre nifios/as y personas adultas®.

En la EMNA, se pregunto a las madres o cuidadores/as
si su hijo/a menor de cinco afios tuvo un episodio de
diarrea en las dos semanas previas a la encuesta. En los
casos en que las madres informaron que el nifio/a tuvo
diarrea, se hicieron una serie de preguntas sobre el
tratamiento de la enfermedad, incluido qué se le habia
dado al nifio/a para beber y comer durante el episodio y
si esto era mas o menos de lo que generalmente se
daba.

La Tabla TC.3.1 muestra el porcentaje de nifios/as de 0 a
59 meses con diarrea en las dos semanas anteriores a
la encuesta para los cuales se buscd asesoramiento o
tratamiento y dénde se buscé este tratamiento.

La Tabla TC.3.2 muestra patrones en las practicas de
consumo de bebidas y alimentos durante la diarrea en
ninos/as de 0 a 59 meses.

La Tabla TC.3.3 muestra el porcentaje de nifios/as de 0 a
59 meses que reciben SRO, varios tipos de liquidos
caseros recomendados y zinc durante el episodio de
diarrea. Como a los nifios se les puede haber
administrado mas de un tipo de liquido, los porcentajes
no necesariamente suman 100.

La Tabla TC.3.4 proporciona la proporcién de nifios/as
de 0 a 59 meses con diarrea en las ultimas dos
semanas que recibieron terapia de rehidratacion oral
con alimentacion continua y el porcentaje de nifios/as
con diarrea que recibieron otros tratamientos.

La Tabla TC.3.5 proporciona informacion sobre la fuente
de SRO vy zinc para nifos/as de 0 a 59 meses que
recibieron estos tratamientos.

5 UNICEF. One is Too Many: Ending Child Deaths from Pneumonia and Diarrhoea. New York: UNICEF, 2016.
https://data.unicef.org/wp-content/uploads/2016/11/UNICEF-Pneumonia-Diarrhoea-report2016-web-version.pdf.

6 En 2004, UNICEF y la OMS publicaron una declaracion conjunta con recomendaciones sobre el tratamiento de la diarrea para paises de bajos ingresos, que promueve las sales de rehidratacion con
baja osmolaridad (SRO) y el zinc, ademas de la alimentacién continua.: WHO and UNICEF. Clinical Management of Acute Diarrhoea. Joint Statement, New York: UNICEF, 2004.

https://www.unicef.org/publications/files/ENAcute_Diarrhoea_reprint.pdf.
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Tabla TC.3.1: Busqueda de atencion durante la diarrea

Porcentaj