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PRESENTACION

El Centro Paraguayo de Estudios de Poblacién, en cumplimiento de uno de sus objetivos
institucionales, realizar investigacion sobre temas de poblacién, llevo a cabo la Encuesta Nacional
de Demografia y Salud Reproductiva 1995-1996 (ENDSR-95/96), a través de su Departamento de
Investigacion y Evaluacion.

La encuesta proporciona informacién actualizada en temas de: fecundidad, planificacion familiar,
nupcialidad, exposicion al riesgo de embarazo, preferencias sobre el nimero de hijos, salud materno-
infantil, presencia de iodo en la sal de consumo humano, acceso a servicios de salud y violencia
hacia las mujeres.

La realizacion de la ENDSR-95/96 ha sido posible gracias al importante apoyo financiero recibido
de la Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID) y a la valiosa asistencia
técnica de la Division de Salud Reproductiva de los Centros para el Control y Prevencion de
Enfermedades (CDC) de Atlanta, Georgia. Es importante ademas destacar el financiamiento adicional
que han brindado el Banco Interamericano de Desarrollo (BID) y el Fondo de las Naciones Unidas
para la Infancia (UNICEF), asi como el permanente apoyo recibido de la Federacion Internacional
de Planificacion Familiar (IPPF).

El CEPEP espera que este informe sirva de base para la toma de decisiones a nivel politico con
respecto a temas de poblacion y salud reproductiva de importancia para nuestro pais y, al mismo
tiempo,que sea de utilidad a los técnicos que elaboran planes y proyectos de desarrollo econdmico
y social orientados a favorecer a la poblacion del Paraguay.

Deseamos manifestar nuestro sincero reconocimiento hacia todas las mujeres que generosamente
accedieron a ser encuestadas proporcionando la valiosa informacién incluida en este estudio .

Finalmente, debemos resaltar y felicitar el excelente trabajo realizado por el equipo humano que
particip6 en el estudio.

Dra. Cynthia Prieto Conti
Directora Ejecutiva
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RESUMEN GENERAL

La Encuesta Nacional de Demografia y Salud Reproductiva (ENDSR-95/96) realizada por el Centro
Paraguayo de Estudios de Poblacién CEPEP, con la asesoria técnica de la Division de Salud
Reproductiva de los Centros para el Control y Prevencién de Enfermedades (CDC) de Atlanta,
Georgia y con el apoyo financiero de la Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo
Internacional (USAID) es una investigaciéon por muestreo en donde se encuesté a 6.465 mujeres
entre 15 y 49 afios y se obtuvo informacién para 4.917 nifios menores 5 afos.

La Encuesta fue implementada en la Region Oriental del pais y se excluyd la Regién Occidental (o
Chaco) por su baja densidad poblacional (alberga a menos del 3% de la poblacién total del Paraguay).
Provee informacion sobre caracteristicas generales de las mujeres y de las viviendas, fecundidad,
planificacion familiar, preferencias reproductivas, mortalidad y morbilidad infantil y materna, acceso
a servicios de salud, actividad sexual y maltratos psico-fisicos hacia la mujer.

Segun la ENDSR-95/96 |la Tasa Global de Fecundidad (TGF) a nivel nacional para el periodo 1990-
95 fue de 4.4 hijos por mujer, con 3.3 para la zona urbana y 5.7 para la rural. En Asuncion y el Area
Metropolitana la TGF es de 2.9 hijos por mujer.

Las mujeres paraguayas estan experimentando una disminucién gradual en la edad de la primera
unién y del primer nacimiento. La edad mediana de la primera union ha bajado de 21.8 a 20.2 ahos
y la edad mediana del primer nacimiento de 22.1 a 20.9 afios en un periodo de 25 afos.

En el grupo de mujeres de 15 a 24 afios, se ha constatado ademas que la edad mediana a la
primera relacion sexual es de 18.2 afios y que la actividad sexual premarital, de esa poblacion, ha
aumentado sustancialmente desde el afio 1987 cuando el porcentaje que habia declarado
experiencia sexual premarital era de 35 por ciento hasta 47 por ciento reportado actualmente.

El deseo de no tener mas hijos es expresado por el 36 ciento de las mujeres en union, proporcion que
asciende al 43 por ciento si se incluye a las usuarias de esterilizacion, 30 por ciento desea otro hijo
pero después de 2 afios. El nimero ideal de hijos expresado por todas las mujeres es de 3.6 hijos.

El conocimiento de métodos anticonceptivos esta bastante difundido entre las mujeres paraguayas,
hecho que ya se habia verificado en encuestas anteriores. Los métodos mas conocidos son la
pildora, la inyeccion, el condén y el DIU (dispositivo intrauterino).

El 50.7 por ciento de las mujeres unidas usa algin método anticonceptivo, esta proporcion indica que el
uso de anticonceptivos en el Paraguay ha experimentado un incremento importante desde el afo 1987
cuando la prevalencia era de 38 por ciento y de 44 por ciento en 1990. Desde el ano 1990, el aumento se
dio con mas fuerza en el area rural, pasando de 34 por ciento a 45 por ciento en 1995-1996 y principaimente
en los métodos modernos que de 29 por ciento en 1987 pasd a 41 por ciento en 1995-96.
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En el Paraguay, existen dos fuentes principales de suministro de métodos anticonceptivos, el
Ministerio de Salud Publica (23 por ciento) y las farmacias (47 por ciento), que en conjunto cubren
el 70 por ciento de la demanda.

Se considera mujeres con riesgo de un embarazo no planeado o que requieren servicios de
planificacion familiar a todas las mujeres (independientemente de su estado conyugal) activas
sexualmente, que no usan meétodos anticonceptivos, no son infértiles, no estdn embarazadas y no
desean un embarazo. Para el total del pais el 14 por ciento de las mujeres en edad fértil necesita
servicios de planificacion familiar, necesidad que varia de 10 por ciento en zonas urbanas a casi el
doble (18 por ciento) en zonas rurales.

En cuanto a la necesidad de servicios de planificacién familiar con métodos modernos, el porcentaje
aumenta a 19 por ciento. Las mujeres residentes en reas rurales se encuentran con mayores necesidades
de métodos modernos (24 por ciento) respecto a las residentes en areas urbanas (15 por ciento).

La tasa de mortalidad infantil estimada en la ENDSR-95/96 para el periodo 1990-95 (octubre de
1990 a setiembre de 1995) es de 27 defunciones en el primer afio de vida por 1.000 nacidos vivos
y para los menores de 5 afios es de 33 por 1.000 nacidos vivos. La mortalidad neonatal de 17
muertes en los primeros 28 dias por 1.000 nacimientos indica que 63 por ciento de las muertes
infantiles ocurren en los primeros 28 dias después del parto.

Comparando los resultados de dos encuestas (ENDS-90 Y ENDSR- 95/96) se encontr6 que la
mortalidad posneonatal bajé 22 por ciento (de 14 a 11 por 1.000) y de la nifiez bajé 33 por ciento
(de 9 a 6 por 1.000), mientras la neonatal sélo bajé 11 por ciento (de 19 a 17 por mil). Esto indica
que disminuciones futuras en la mortalidad tendran que concentrarse en el periodo neonatal.

La ENDSR-95/96 permitié la estimacién de la mortalidad materna usando informacién de las
entrevistadas sobre la supervivencia de sus respectivas hermanas (hijas de la misma madre). La
razén de mortalidad materna encontrada fue de 192 muertes maternas por 100.000 nacidos vivos
para el periodo 1989-1995.

El 89 por ciento de las mujeres que tuvieron hijos nacidos vivos en los cinco afios anteriores a la
entrevista concurrieron al control prenatal por lo menos una vez durante su embarazo. Para todo el
pais, el 68 por ciento tuvo su contro! prenatal en el sector publico, 15 por ciento en el sector privado,
11 por ciento no tuvo ninguin control, 4 por ciento fue a otros lugares y 2 por ciento fue al curandero.

En el 57 por ciento de los nacimientos, las madres realizaron el nimero adecuado de visitas (cinco
y mas controles). En areas rurales solamente 44 por ciento de las mujeres embarazadas tuvo controles
suficientes. El 57 por ciento de las mujeres tuvieron sus partos en una institucién de salud, de los
cuales el 43 por ciento ocurrié en instituciones publicas y el 14 por ciento en instituciones privadas.

El 43 por ciento de las madres tuvieron sus partos en sus casas, con obstetra profesional (4 por
ciento), o con parteras (31 por ciento); los demas partos domiciliarios fueron con familiares, o solas
(3 por ciento) y sin asistencia (2 por ciento).

La duracién promedio de lactancia en Paraguay es de 11.4 meses. La lactancia exclusiva (sélo
leche materna) tiene una duracién promedio de solamente 0.3 meses, y la duracién promedio de
lactancia completa (pecho que puede ser acompafiado por agua u otros liquidos excluyendo otros
tipos de leches) se estima en 3.1 meses. La duracién de la lactancia disminuye en madres que
residen en areas urbanas, con mayor nivel de instruccion y de nivel socio-econédmico aito.
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La prevalencia de diarrea encontrada en la ENDSR-95/96 para las dos semanas anteriores a la
encuesta, entre los nifios menores de cinco afos de edad para todo el pais es de 16 por ciento.
Esta cifra es el doble respecto a la prevalencia encontrada en la encuesta de 1990 (ENDS-90),
cuando era de 8 por ciento. Durante la ENDS-90, los datos fueron recolectados de mayo a agosto
de 1990, época generaimente de mas frio cuando la incidencia de la diarrea puede ser mas baja
por el clima, la actual encuesta fue realizada entre los meses de octubre de 1995 a febrero de
1996, época mas calurosa, cuando la incidencia de la diarrea puede ser mas alta.

El 53% de los nifios presentd sintomas de una infeccién respiratoria aguda durante las dos semanas
anteriores a la entrevista. Los menores de 3 aflos tienen una prevalencia entre 54 y 57 por ciento,
disminuyendo a menos de 50 por ciento para los mayores de 3 anos.

Entre los nifos de 12 a 59 meses se encontrd que 37 por ciento ha recibido todas las vacunas. Ei
83 por ciento recibio la BCG (contra la tuberculosis), 85 por ciento la primera dosis de la DPT
(difteria, tétanos y pertusis), 83 por ciento la primera dosis de Polio y 48 por ciento contra el
sarampion. La tercera dosis de DPT y de Polio sélo recibieron un poco mas del 60 por ciento.

En la ENDSR-95/96 se indago sobre la sal utilizada habitualmente en la casa para cocinar. A nivel
total del pafs en el 16 por ciento de las casas usan sal sin iodo, el 19 por ciento usan sal poco
iodada (entre 7-15 ppm). El contenido ideal del iodo es de 30 ppm. Solo en el 64 por ciento de las
casas en el Paraguay se utiliza sal bien iodada. El contenido de iodo en la sal varia entre tipo de sal
(sea fina, entrefina o gruesa). A nivel nacional, sélo el 42 por ciento de la sal gruesa es bien iodada,
frente a 55 por ciento de la sal entrefina y 75 por ciento de la sal fina.

En las zonas urbanas, no existe diferencia entre el contenido de iodo en la sal gruesa y en la sal
entrefina (67 por ciento) comparado con la sal fina (72 por ciento). En las zonas rurales, donde es
mas utilizada la sal gruesa sélo 22 por ciento de la sal es bien iodada.

Las pautas de conducta violenta frecuentemente pasan de una generacion a otra. El hecho de
presenciar durante la infancia o adolescencia escenas de violencia entre los padres constituye uno
de los mayores factores de riesgo para maltrato en las edades adultas. En el Paraguay, el 22 por
ciento de todas las mujeres reportd haber visto escenas de violencia intrafamiliar.

El 14 por ciento de las mujeres reportd haber recibido maltrato fisico alguna vez en su vida. Las
mujeres separadas o divorciadas reportaron con mas frecuencia haber sido mailtratadas (29 por
ciento). Casi un tercio (31 por ciento) de las mujeres reportaron haber recibido insultos verbales de
una pareja o expareja y 10 por ciento reporté haber recibido golpes fisicos de una pareja o ex-
pareja.

Entre las mujeres que alguna vez habian sido golpeadas por una pareja o ex-pareja 39 por ciento
respondio al abuso de una manera activa, o agrediendo y 60 por ciento respondié de una manera
pasiva o aguantando. El 46 por ciento de las mujeres que reaccioné de una manera activa al abuso
y 50 por ciento de las que respondieron de una manera pasiva no acudieron a nadie cuando fueron
golpeadas. Solo alrededor de 13 por ciento acudié a las autoridades a denunciar el hecho.
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CAPITULO 1

INTRODUCCION

1.1 Antecedentes y Objetivos de la Encuesta

La Encuesta Nacional de Demografia y Salud Reproductiva (ENDSR-95/96) implementada por el
Centro Paraguayo de Estudios de Poblacién CEPEP, e iniciada durante el mandato del entonces
Director Ejecutivo Dr. Juan Maria Carrén a quien le sucedi6 la Dra. Cynthia Prieto Conti, fue realizada
con la asesoria técnica de la Division de Salud Reproductiva de los Centros para el Control y Prevencion
de Enfermedades (CDC) de Atlanta, Georgia y el apoyo financiero de la Agencia de los Estados
Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID), se conté con financiamiento adicional del Banco
Interamericano de Desarrollo (BID) y el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF).

Esta Encuesta es la tercera a nivel nacional llevada a cabo por el CEPEP sobre Planificacion Familiar,
la segunda sobre salud materno-infantil y por primera vez en el Paraguay se indago acerca de mortalidad
y morbilidad materna y violencia intrafamiliar hacia la mujer. El objetivo fue obtener informacion sobre
fecundidad, planificacién familiar, preferencias reproductivas, mortalidad y morbilidad infantil y materna,
acceso a servicios de salud, actividad sexual y maltratos psico-fisicos hacia la muijer.

Es también objetivo, difundir adecuadamente los resultados obtenidos, de forma que la realidad de nuestro
pais en este campo sea conocida por todos los sectores de la sociedad. Esperamos que la informacion
sirva para evaluar los programas actualmente existentes sobre estas materias y a la vez se transforme en
insumo para la formulacion efectiva de planes de accién hacia los grupos mas desprotegidos.

Entre los otros objetivos de esta encuesta tenemos la factibilidad de comparacion existente con
otras encuestas nacionales e internacionales, en los topicos demograficos y de salud, lo cual
proporciona a los organismos publicos y privados interesados un amplio marco de analisis.

Desde los procesos de planificacion, hasta la elaboracion del informe final, la ejecucion de la encuesta
estuvo bajo la responsabilidad del CEPEP.

1.2 Organizacion de la Encuesta

Para los fines de la Encuesta se ha excluido la Region Occidental o Chaco (excepto Villa Hayes) por su
baja densidad poblacional y su alto grado de dispersidn (alberga a menos del 3% de la poblacion total del
Paraguay), por lo tanto la ENDSR-95/96 se llevé a cabo en la Region Oriental del pais, lo que representa:
Regién 1: Gran Asuncién, que comprende Asuncion y los distritos de Fernando de la Mora, Lambaré,
San Lorenzo, Nemby, Lugue, Mariano Rogue Alonso, Limpio, San Antonio, Villa Elisa y Villa Hayes.
Region 2: Norte: comprende los departamentos de Concepcion, San Pedro y Amambay.

Regién 3: Centro-Sur: conformada por los departamentos de Cordillera, Guaira, Caazapa, Misiones,
Paraguari, Central y Neembucu.

Region 4: Este: comprende los departamentos de Caaguazu, ltapua, Alto Parana y Canindeyu.
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1.3 Temas del Cuestionario

En la recoleccion de datos de la ENDSR 95/96 fueron utilizados dos cuestionarios. Un Cuestionario
de Hogar y un Cuestionario Individual.

El Cuestionario de Hogar, recopila los siguientes puntos:

* El numero de personas que residen habitualmente incluyendo nifios en la vivienda.

* Ellistado de cada mujer de 15 a 49 afos de edad que viven habitualmente en el hogar empezando
con la de mas edad.

* Seleccidn de la mujer en edad fértil.

En el caso de encontrar mas de una mujer en edad fértil (MEF) se seleccionaba en forma aleatoria
a una sola.

El Cuestionario Individual se utiliza para tomar los datos detallados de la mujer en edad fértit (15-49
anos) seleccionada, de acuerdo al cuestionario del hcgar.

El cuestionario consta de los siguientes capitulos:
I Identificacion

Il. Caracteristicas generales de la entrevistada
It Historia de nacimientos

V. Salud de la nifez

V. Planificacion familiar

VI. Preferencias reproductivas
VI Mortalidad Materna

VIII. Morbilidad Materna

IX. Aduitas - Jovenes

X. Actividad sexual y nupcialidad
Xl. Vivienda

XIl. Maltratos psico-fisicos

1.4 Aspectos Operativos de la Encuesta

Esta encuesta fue planificada en junio de 1995. Fueron preparados los cuestionarios preliminares
y luego de la prueba piloto, que se realizé tanto en sectores urbanos como rurales, se confecciono
el cuestionario definitivo.

Para la recopilacion de la informacién de la ENDSR 95-96 se utilizé como marco muestral el Censo
de Poblacion y Viviendas de 1992 con un esquema de actualizacion cartografica a la fecha de la
encuesta. El trabajo de campo de los actualizadores cartograficos se inicié en el mes de setiembre
de 1995, prolongandose hasta enero de 1996.

La convocatoria y seleccion de encuestadoras se efectué a partir del 2 de octubre y la capacitacion
de supetrvisoras y entrevistadoras del 16 al 25 de octubre de 1995, con una duracién de dos semanas.
Esta capacitacion estuvo dirigida a 40 mujeres de las cuales fueron seleccionadas 24 encuestadoras
y 6 supervisoras divididas en 6 equipos. Cada equipo estaba conformado por 1 supervisora, 4
encuestadoras y 1 chofer.
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La recoleccion de la informacion se inicié a partir del 26 de octubre en Asuncion y Area Metropolitana;
el 13 de noviembre se inicio la recoleccion en la Regién 2, Norte; el 27 de noviembre en la Region
3, Centro Sur; y el 4 de enero de 1996 se inici6 en la Regidn 4, Este. El trabajo de campo concluyo
el 25 de febrero de 1996. La etapa de codificacion y digitacion de los cuestionarios se inici6 el 27 de
octubre y se prolongé hasta el 29 de febrero de 1996.

1.5 Procesamiento de Datos

Para el ingreso de datos fue utilizado el programa SURVEY (CDC-ATLANTA), el cual esta disefiado
especificamente para el levantamiento de encuestas, esta etapa fue desarrollada con asesoria del
personal técnico del CDC.

Durante la semana de haberse iniciado el trabajo de campo se procedié a la digitacion de la
informacion. Para el efecto, se integraron dos equipos de trabajo de tres digitadores cada uno,
laborando en dos turnos de 4 horas. Se designo una coordinadora, la cual se encargo de organizar
el material recibido y distribuirlo a los digitadores. El proceso de carécter interactivo y dinamico,
implicé también sucesivas revisiones de todo el material. La informacion fue validada mediante un
programa de inconsistencias que permitia gue la coordinadora, conjuntamente con los digitadores,
realizara los ajustes pertinentes, o de ser necesario se devolvia el material al campo para su
correccion en el terreno.

La primera etapa de emision de cuadros y andlisis de los datos comenzé en el mes de marzo de
1996 y concluyo con la presentacion del informe preliminar en junio det mismo afio. Esta segunda
etapa culmina con la presentacion del informe final.
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CAPITULO 2

CARACTERISTICAS GENERALES
DEL PARAGUAY

2.1 Geografia

El Paraguay, pais mediterraneo de América del Sur, ocupa una superficie de 406.754 km?, limita al
norte y al este con Brasil; al sur con Argentina; y al norte y al oeste con Bolivia. Tiene salida al mar
a través de los rios Paraguay, Parand y de la Plata, 1600 km. No posee montafias; los picos més
elevados no sobrepasan los 800 metros sobre el nivel del mar.

El pais se encuentra dividido por el rio Paraguay en dos regiones naturales y claramente
diferenciadas: la Occidental y la Oriental. La Regién Occidental o Chaco, presenta una topografia
plana en casi toda su extensién con condiciones extremas de humedad y sequedad y su suelo
impermeable hace que sea inundable gran parte de la ribera de los rios Paraguay y Pilcomayo, su
superficie (246.925 km?) representa mas del 60 por ciento del territorio nacional y en ella se
encuentra asentada apenas el 2.5 por ciento de la poblacén total. La Region Oriental, con una
superficie de 159.827 km?, esta habitada por cerca del 98 por ciento de la poblacién, lo que le da
una densidad demogréfica de 25.3 habitantes por km?. La mayor parte de las actividades economicas
del pais se desarrollan en esta region.

2.2 Idioma

La poblacién paraguaya es bilingte. La Constituciéon Nacional establece como idiomas oficiales el
castellano y el guarani, y que la ensefianza en el inicio del proceso escolar se realice en la lengua
materna, y se instruya en el conocimiento y en el empleo de ambos idiomas oficiales. Segdn el
censo de 1992, en el 37 por ciento de los hogares se habla solo Guarani, en el 50 por ciento se
habla simultdneamente Castellano y Guarani y solo en el 7 por ciento de los hogares se habla
exclusivamente Castellano.

2.3 Historia

Al inicio de la conquista espafiola, en el Siglo XVI, habitaban el actual territorio del Paraguay dos
tipos de poblaciones bien diferenciadas; tribus guaranies dedicadas a labores agricolas rudimentarias
asentadas entre los rios Paraguay y Parand, y en el actual territorio chaquefio, la zona comprendida
entre la margen occidental del rio Paraguay y el rio Pilcomayo, tribus némadas dedicadas a la
cazay a la pesca. La conquista propiamente dicha comienza en el afio 1537 con la fundacién de
Asuncién donde se establecio el ntcleo de la poblacién del Paraguay conformado por espanoles e
indios guaranies. Un intenso proceso de mestizaje conformo muy prematuramente los rudimentos
de una nueva nacionalidad caracterizada por el bilinglismo y la mezcla de ambas culturas.
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Las primeras décadas de la época independiente se caracterizaron por el aislamiento del pais
durante la dictadura del Dr.Francia (1814-1840). Posteriormente, durante los gobiernos de Carlos
Antonio Lopez y de su hijo Francisco Solano Lépez se reabrieron las puertas del pais y se inici6 un
proceso de desarrollo. La guerra de la triple alianza (1864—1870) en la que el Paraguay enfrento a
Brasil, Argentina y Uruguay truncé este proceso de desarrollo. Luego de esa guerra el pais quedd
totalmente arruinado y despoblado. Célculos aceptables estiman el nimero de habitantes en un
poco mas de 800.000 cuando comenzoé la guerra. A su término, la poblacién estimada era de
aproximadamente 240.000 habitantes, en su mayoria mutilados, mujeres y nifios.

La guerra con Bolivia (1932-1 935) y las convulsiones politicas, en especial la guerra civil de 1947,
aportaron su cuota de pérdida de vidas y dafios econémicos. Tras un periodo de inestabilidad, el
general Alfredo Stroessner, con el apoyo del ejército y del Partido Colorado fue nombrado presidente
en 1954, puesto que conservo tras sucesivas reelecciones, hasta que fue derrocado en febrero de
1989 por un movimiento militar encabezado por el general Andrés Rodriguez, quien poco después
fue electo presidente y goberné hasta 1993. Ese afio, en elecciones nacionales salié electo el
actual presidente Juan Carlos Wasmosy.

2.4 Dinamica Demografica

Una de las caracteristicas de la dinamica demogréfica del Paraguay esta dada por el acelerado
crecimiento poblacional evidenciado en las altas tasas registradas durante el periodo intercensal
1950-62 (2.7%) y 1972-82 (2.5%), que aumenta a 3.1% entre 1982-92. De esta manera, la poblacion
paraguaya censada pasa de 1.328.452 habitantes en 1950 a 4.152.588 en 1992 y a un poco mas
de 5 millones para el afio 1997, segun proyecciones de poblacién de la Direccidon General de
Estadisticas Encuestas y Censos (1996).

El Paraguay caracterizado por ser un pais predominantemente rural (65% poblacién rural en 1950)
ha experimentado un acelerado proceso de urbanizacién que adquirié mayor fuerza desde el afio
1982 (43% poblacion urbana), llegando a 50.3 el porcentaje de poblacién que reside en zonas
urbanas segun el tltimo Censo (1992).

La estructura por edades de la poblacién paraguaya es predominantemente joven. Los menores
de 15 afnos representan el 41.5% del total; los que tienen entre 15y 64 afos, 53.9% y los mayores
de 65 anos, el 4.6%.

La fecundidad de las mujeres paraguayas, medida a través de la Tasa Global de Fecundidad
(numero promedio de hijos vivos que tienen las mujeres al final de su periodo reproductivo), muestra
una tendencia descendente desde el afio 1960 cuando el promedio era de 6.7 hijos por mujer,
hasta 4.4 hijos, tomando en cuenta los resultados de la presente encuesta (ENDSR-95/96). Para
el quinquenio 2000-2005, de acuerdo a proyecciones de poblacién, se estima una Tasa Global de
Fecundidad de 3.8 hijos por muijer.

Los niveles de la Tasa Bruta de Natalidad se mantuvieron altos en ios Gltimos afios registrandose
42 nacimientos por cada mil habitantes entre 1950—-1955 hasta llegar a cifras de 34 por mil durante
el periodo 1990-1995. La Tasa Bruta de Mortalidad descendié de 9.9 por mil en el quinquenio
1960-1965 a 6.0 por mil entre 1990-1995. Se estima que la esperanza de vida al nacer es de 69.7
anos.
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2.5 Politicas y Programas de Poblacion y Planificacion Familiar

El Paraguay no cuenta con una politica oficial de poblacién, pero se realizan acciones sectoriales
relacionadas con la salud, vivienda, empleo, educacién y promocién de la mujer rural. La planificacion
familiar adquirié rango constitucional a partir del afio 1992.

En efecto, la actual Constitucién Nacional del Paraguay del afio 1992 reconoce oficialmente, a través
de los articulos 55 y 61, la proteccién de la Paternidad y Maternidad Responsables por parte del Estado
y el derecho de las personas a decidir libre y responsablemente el nimero y la frecuencia del nacimiento
de sus hijos, asi como a recibir educacidn, orientacién cientifica y servicios adecuados en la materia.

Ante foros internacionales existe un reconocimiento oficial por parte del gobierno de que el Paraguay
afronta dos obstaculos principales para su desarrollo: el acelerado crecimiento demografico y una
carencia de recursos para financiar nuestro desarrollo con la rapidez que exige el repentino aumento
de la poblacién (1).

Igualmente, en la Conferencia Internacional sobre Poblacién y Desarrollo realizada en El Cairo, el
jefe de la delegacién paraguaya en su discurso habia manifestado: “El gobierno del Paraguay esta
de acuerdo en realizar un plan general de planificacién familiar, es decir que la pareja elija el
nimero de hijos que desea tener y cuéndo tenerlos. Este principio es voluntario y depende
exclusivamente de la pareja lo que significa, que no existe control de la natalidad. En este concepto
de planificacion familiar se debe respetar el derecho a la vida y en consecuencia, se aceptan todos
los métodos de planificacién familiar antes de la concepcion”(2).

El Centro Paraguayo de Estudios de Poblacién, afiliado a la Federacion Internacional de Planificacion
Familiar (IPPF) y fundado en el afio 1966, es la Unica institucién que desde hace mas de 30 afnos
en forma ininterrumpida ofrece servicios y asesoramiento educativo a personas que desean espaciar
o limitar el nimero de hijos. A nivel gubernamental, a través de sus establecimientos asentados en
todo el territorio nacional, el Ministerio de Salud Publica ofrecié servicios de planificacién familiar
entre los afios 1972 y 1979, suspendiéndose en ese Ultimo afio la ejecucion del programa oficial.
Posteriormente, desde el afio 1988 se reinicia la oferta de servicios en los puestos y centros de
salud como parte del programa de atencién integral de la salud de la madre y el nifio.

Durante el afio 1993 el Ministerio de Salud Publica implementé el proyecto “Apoyo a la salud
reproductiva y planificacion familiar’” que dio seguimiento a acciones anteriores de fortalecimiento del
Programa Materno—Infantil, esto permitié el desarrollo del Plan Nacional de Salud Reproductiva y
Planificacién Familiar (actualmente en ejecucion) y la constitucién del Consejo Nacional de Salud
Reproductiva y Planificacion Familiar (3), que tienen como propdsito mejorar los niveles de salud de
las mujeres, hombres, nifios/as y adolescentes a través de la atencién integral en Salud Reproductiva.

(1) Del discurso pronunciado por el Pte.de la Republica, Ing.Juan Carlos Wasmosy en la 48 Asamblea General de la
ONU realizada en Nueva York en setiembre de 1993.

(2) Del discurso del jefe de la delegacién paraguaya, ministro del Interior de ese entonces, Carlos Podesta, pronunciado
en la Conferencia Internacional sobre Poblacién y Desarrollo en El Cairo en setiembre de 1994.

(3) A través del Plan Nacional de Salud Reproductiva y Planificacion Familiar, de maxima prioridad para el Ministerio de
Salud, y del Consejo Nacional de Salud Reproductiva y Planificacion Familiar, creado por decreto presidencial, se pretende
lograr una mayor cobertura de atencién de los embarazos y partos, reducir la mortalidad materna e infantil, detectar
precozmente el cancer mamario y uterino, ofrecer planificacion familiar, informacién y servicios especiales a la poblacion
adolescente.
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DATOS BASICOS DEL PARAGUAY

Indicadores Demograficos, 1995 (Proyecciones oficiales)
Direccion General de Estadisticas Encuestas y Censos

Poblacion total (en MilloNes) .......cc.ocvvvieieiiieeeicrirees e 4.8
Poblacion urbana (POICENLAIE) ........cccerirrrervereeenreensssssireseeesssrssssssesions 517
Tasa de crecimiento~1995~2000 (POrCENtAe) ........covvvvvevreerrererrenecres 2.6

Afios necesarios para que se duplique la poblacion
Tasa bruta de natalidad (por mil) 1995-2000 ........ccccornvvrrvvrrirrerennens
Tasa Global de Fecundidad (1995-2000) .........coeoverrrerveriierrimnieesnrininnn.
Tasa bruta de mortalidad (por mil) 1995-2000
Esperanza de vida al nacer (1995-2000)...............

Nacimientos anuales (B) N MIlES ...........cceviiiiverenrivererirenneesseeenns

Encuesta Nacional de Demografia y Salud Reproductiva
(ENDSR-95/96)

Poblacién de la muestra
Mujeres de 15 =49 @08 .......oveeveeeeece e eset s eeeeenaens
Nifios nacidos en UIIMOS 5 A0S .........u.eeeeereeeeeeeeenesveeseeeeseeeerenresenes
Porcentaje de mujeres casadas/unidas

Porcentaje de mujeres con primaria incompleta .............coveiveeereeennn. 34.3
Porcentaje de mujeres con primaria completa ........c..ccoceevvviverrnsvneronne. 271
Porcentaje de mujeres con secundaria incompleta

Porcentaje de mujeres con secundaria completa 0 M&s. ........c..ccoeeeee. 16.5

Aduitas Jévenes (15-24 afios)

Mujeres con uno 0 mas embarazos (POrcentaje) ..o, 39.2
Mujeres que reportaron relaciones sexuales premaritales (porcent.) ..... 46.1
Menores de 16 afios que reportaron relac. sex. premaritales (porc.) ..... 32.6
Mujeres que recibieron curso de educac. sexual en la escuela

{POFCENL) covv ettt ettt ettt ettt e 515

Fecundidad (15 - 49 afos)

Tasa global de fecundidad ..........cccovveverveeieecec s 44
Tasa global de fecundidad Urbana ............cveveevvereveereeeeeeerenensiesseaen oo 3.3
Tasa global de fecundidad fural ... eeeenes 5.7
Numero medio de hijos nacidos vivos de mujeres de 45 a 49 afios ....... 5.1
Porcentaje de mujeres que no desean mas hijos (excluyendo las

mujeres esterilizadas) ........ocvveerereorerreiiese e 36.4
Porcentaje de mujeres que desea postergar el nacimiento siguiente

MES 08 2 ANI0S ...vvvvvecreririsenen st et ss bt s s s s ss b seon 30.1
Numero medio ideal de hijos para las mujeres de 15 a 49 afios ............ 36
Edad mediana a la primera relacién sexual (15-24 afios) ..........c...o....... 18.2
Edad mediana a la primera unidn ..........c..co.eeeeveeeeeecoirnniieiecceeeeecs e, 21.0

Edad mediana al primer nacimiento ...........coeeeveerveviereeee e, 213

* muertes maternas por 100.000 nacidos vivos para el periodo

Conocimiento y uso de anticonceptivos
(Mujeres casadas/unidas)

Porcentaje que conoce alglin método moderno ... 98.4

Porcentaje que actualmente usa un método ......... 50.7
Que usa métodos MOdernos ..........ccceevvevenninn. 413
PHOrAS coovvveveeceeeeec et 13.5
3] et et 7.6
Esterilizacion Femenina. .........cc.cooocovviviveeivreerinnnn, 6.8
Condén 6.5
6.2
3.0

Retiro 3.4
BilliNGS ..vvvvv e 3.1
VagINAIES .v.cvorvieriiiieiiecrees e 0.7
Vacunacion
Porcentaje de nifios 12 a23 meses de edad con
camet de vacunacion ..............ccoevevevemeerreeernenn. 36.6
Porcentaje de nifios que han recibido todas las
vacunas el primer afio de vida........cc.ooe.ovvieeveenns 475
Porcentaje de nifios que han recibido:

BCG ..t

DPT(las tres dosis) ........ccccou.......

Polio (las tres dosis)

SaraMPION ....veveeeveeireeeee e e
Todas 1as VaCUNAS ......cvuvveveereeerreeseecesseeeeenn

Prevalencia de Enfermedades en

Menores de 5 afos

Porcentaje de nifios con diarrea ................c......... 16.1
Porcentaje de nifios enfermos con IRA ................ 52.5
Lactancia

Duracion promedio ( meses) de lactancia........ 1.5
Duracion media de la lactancia exclusiva

(BN MBSES) ..o 0.3
Porcentaje de nifios de 0 2 meses que estan
amamantados exclusivamente ...........c....c.cccoo.... 7.6
Razén de Mortalidad Materna (*) 192

Atencidén Materna

Porcentaje de madres cuyos partos fueron en

Institucion de Salud .....c....oooveeeeece e, 56.8
Porcentaje de partos por cesareas..................... 15.3
Porcentaje de partos por cesdreas area urbana ... 24.1
Porcentaje de partos por ceséreas area rural ....... 8.8
Porcentaje de mujeres cuyos partos fueron

AOMIGIHANIOS .vvveveerececre e 43.2
Porcentaje de mujeres con control posparto ......... 51.2



CAPITULO 3

METODOLOGIA Y CARACTERISTICAS
DE LAS ENTREVISTADAS

3.1 Diseno de la Muestra

La Encuesta Nacional de Demografia y Salud Reproductiva del Paraguay, ENDSR-95/96, fue
implementada en la Region Oriental del pais, excluyendo la Regién Occidental (mas conocida
como el Chaco), debido a la baja densidad y a su alto grado de dispersion poblacional. Alrededor
del 98 por ciento de la poblacién esta concentrada en la Regién Oriental. La muestra fue disenada
para producir aproximadamente 6.500 entrevistas completas de mujeres en edad fértil (15 a 49
afios de edad). Es de tipo probabilistico, autorrepresentada a nivel de cuatro regiones: Asunciony
Area Metropolitana, Norte, Centro-Sur y Este. Este disefio permite obtener también estimaciones
representativas de las zonas urbana y rural a nivel del pais.

El esquema de muestreo estadistico utilizado consiste en un disefio probabilistico en tres etapas y
de conglomerados. Probabilistico porque todas las mujeres que conforman el universo tienen una
probabilidad conocida, diferente de cero, de ser seleccionadas. La unidad primaria de muestreo
(UPM) es el sector censal, la unidad secundaria (USM) es la vivienda y la unidad de muestreo de
la tercera etapa es la mujer en edad fértil (MEF).

La seleccién de sectores censales (UPM) se realizé en forma sistematica, con arranque aleatorio,
en base a probabilidades proporcionales a su tamafio (PPT), medidas por el niumero de viviendas
particulares existentes de acuerdo con ia informacién del Censo de Poblacion y Viviendas de 1992.
La seleccion fue independiente para cada regién; de esta manera, la probabilidad de seleccion de
las UPM es diferente para cada dominio de la muestra. Por lo tanto, se aplica un factor de ponderacion
para cada dominio, el factor es proporcional al inverso de la probabilidad de seleccion de una
vivienda en el dominio.

Los factores de ponderacion para cada dominio (regidn) a seguir reflejan sobremuestreo de la
Regién 2, Norte:

Region Factor de ponderacion
1 Gran Asuncion 1.130
2 Norte 0.650
3 Centro-Sur 1.066
4 Este 1.079

La segunda etapa de seleccion consistié en escoger un nimero fijo de viviendas dentro de cada
sector de la muestra, esto se hizo en forma aleatoria con el fin de asegurar que todas las viviendas
por sector tuvieran igual probabilidad de ser seleccionadas. Para esta etapa se utilizaron los listados
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de viviendas producto de la actualizacién cartografica. Se procedié a seleccionar aleatoriamente
una vivienda de partida entre el nimero 1y la n;siendo n el nimero total de viviendas del sector.
Las viviendas incluidas en la muestra son la de inicio y las n-1 consecutivas.

Para la tercera etapa de seleccion, se incluyé en un listado de la vivienda a todas las mujeres en
edad fértil (MEF) de 15 a 49 afios de edad, iniciando con la de mayor edad y prosiguiendo en forma
descendente. Luego se seleccioné en forma aleatoria solamente una (MEF) por vivienda, utilizando
en el cuestionario del hogar un cuadro que permite tal seleccién de acuerdo al ultimo digito del
cuestionario y al nimero de MEF en la vivienda. La probabilidad de seleccién de cada entrevistada
era inversamente proporcional al numero de mujeres de 15 a 49 afios en la vivienda. Por tanto se
aplica como factor de ponderacion el nimero de MEF en la vivienda para compensar esta desigual
probabilidad de selecciodn.

Para mujeres con hijos nacidos vivos que los tuvieron entre octubre de 1990 hasta setiembre de
1995, se selecciono aleatoriamente un hijo, para aplicar preguntas sobre los temas: control posparto,
prevalencia y tratamiento de diarrea, infecciones respiratorias y niveles de inmunizacion.

Para el analisis de estos temas se aplican factores de ponderacién, con la misma metodologia de
compensar la probabilidad desigual de seleccion de los nifios.

En los cuadros que se presentan en este informe, las proporciones y los promedios se basan en los
numeros de casos ponderados, pero se muestran los nimeros de casos no ponderados u observaciones
gue componen el denominador de cada indicador. Sin embargo, para mayor informacion del lector,
hemos incluido en el Anexo B los nimeros de casos en cifras ponderadas para las variables mas
importantes sobre caracteristicas de las mujeres; todas las mujeres, mujeres en unién y jévenes adultas.

Como la ENDSR-95/96 es una encuesta por muestreo, sus resultados, como los de todas las
encuestas, son estimaciones que se ven afectadas por los tipos de errores, estos son: los que se
producen durante las labores de recoleccién y procesamiento de la informacion (que se denominan
errores no de muestreo) y los errores de muestreo. Estos uUltimos son el resultado de entrevistar
una muestra del universo poblacional y no a toda la poblacion; error inevitable en toda encuesta.

El error de muestreo, se mide por medio del error estandar que representa el grado de precision con
que los porcentajes basados en la muestra se aproximan al resultado que se habria obtenido si se
hubiera entrevistado a todas las mujeres de edad fértil en la poblacién. El error estandar puede ser
usado para calcular intervalos dentro de los cuales hay una determinada confianza en que, dentro de
estos intervalos, se encuentra el valor del universo. El Anexo A presenta ejemplos del intervalo de
confianza del 95 por ciento de la estimacién de una proporcién bajo diferentes tamarios de la muestra.

3.2 Rendimiento de la muestra

El Cuadro 3.1 muestra que un total de 9.462 viviendas fueron seleccionadas, de las cuales 8.951
estaban ocupadas. Incluyendo las viviendas desocupadas, se completaron cuestionarios de hogares
en 9.339 viviendas (98.7 por ciento de las viviendas). Un total de 6.751 mujeres elegibles fueron
identificadas a través del cuestionario de hogar, lograndose completar el cuestionario individual
para 6.465 de ellas (95.8 por ciento). S6lo un 1.1 por ciento de las mujeres elegibles rechazoé la
entrevista, alcanzando 2.3 por ciento en Gran Asuncion, mientras que 1.6 por ciento no fue posible
entrevistar por estar “ausentes” del hogar. La tasa varié de 95.0 por ciento en Gran Asuncion hasta
96.7 por ciento en la region Norte.
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CUADRO 3.1

RESULTADO DE ENTREVISTAS POR REGION
ENCUESTA NACIONAL DE DEMOGRAFIA Y SALUD REPRODUCTIVA
PARAGUAY, 1995-1996 (ENDSR-95/96)

RESULTADO DE ENTREVISTAS TOTAL DEL REGIONES
PAIS

GRAN ASUNCION | NORTE | CENTRO-SUR ESTE
N2 DE VIVIENDAS 9.462 2.255 2.040 2.505 2.662
Entrevista Completa 98.7 98.7 99.3 99.3 97.8
Vivienda con MEF 71.3 743 67.4 68.8 734
Vivienda sin MEF 22.0 20.7 22.6 25.8 19.0
Vivienda Desocupada o Destruida 5.4 3.7 94 3.8 5.4
Moradores Ausentes 0.6 0.5 0.6 0.5 0.8
Rechazo 0.7 0.8 0.1 0.2 1.4
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
MUJERES 6.751 1.676 1.375 1.746 1.954
Entrevista Completa 95.8 95.0 96.7 95.6 95.9
Ausente 1.6 1.4 1.2 2.2 1.6
Rechazo 1.1 2.3 0.7 0.6 0.7
Otras Razones 1.6 1.3 1.4 1.7 1.8
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
N de Mujeres
con Entrevista Completa: 6.465 1.593 1.329 1.669 1.874

NOTA: En este y en los cuadros subsecuentes, los subtotales pueden no sumar 100.0 debido al redondeo.

3.3 Caracteristicas de las Viviendas

Los promedios de personas por vivienda y dormitorio se presentan en el Cuadre-3.2 segun regiones
de estudio. El promedio nacional de personas por vivienda es 4.6, variando de 4.3 en las areas
urbanas hasta 5.0 en areas rurales y de 4.3 en Gran Asuncion hasta 4.9 en las regiones Norte y
Este. Las mismas tendencias son evidentes en los promedios de personas por dormitorio pero las

diferencias son mayores.

Diferentes niveles de satisfaccidon de las necesidades basicas de salud, educacién y vivienda,
representan diferentes niveles de bienestar econémico y social en una poblacion. En lo que respecta
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CUADRO 3.2

PROMEDIO DE PERSONAS POR VIVIENDA Y DORMITORIO, SEGUN AREA Y
REGION DE RESIDENCIA, ENDSR-95/96

AREA Y REGION DE RESIDENCIA PROMEDIO DE PERSONAS PROMEDIO DE PERSONAS
POR VIVIENDA POR DORMITORIO

TOTAL 4.6 2.9

AREA

Urbana 43 2.4

Rural 5.0 3.5

REGION

Gran Asuncion 4.3 2.4

Norte 4.9 3.5

Centro-Sur 47 3.1

Este 49 3.0

a vivienda, la disponibilidad y acceso a servicios basicos adecuados tales como agua, servicio.
sanitario, disponibilidad de electrodomésticos y medios de transporte se encuentran asociados
con mejores condiciones de supervivencia de la poblacion en general y de los nifios en particular.
En el cuestionario de la ENDSR-95/96 se recolectd informacién sobre la disponibilidad de servicios
basicos en la vivienda y disponibilidad de electrodomésticos, estos se presentan en el Cuadro 3.3.

Segun la encuesta, el 43 por ciento de las viviendas se abastece de agua para beber del servicio
de agua por conexiones intradomiciliarias. Mas de tres cuartos (77.4%) de las viviendas en Gran
Asuncion tienen agua de tuberia y en el interior este servicio varia de 24 por ciento a 32 por ciento.

En cuanto a la disponibilidad de servicio sanitario, 41 por ciento de las viviendas disponian de un
bano conectado a la red publica o con pozo ciego. El porcentaje es bastante diferente entre Gran
Asuncion y el interior. En Gran Asuncidn, la cifra es 76 por ciento comparado con 20 por ciento en
la region Norte, 27 por ciento en la region Centro-Sur y 32 por ciento en la region Este.

Mas de tres cuartos de las entrevistadas (78%) reportaron que su vivienda tiene energia eléctrica;
‘97% en areas urbanas y 57% en areas rurales. Esta cifra varia de sélo 55% en la region Norte
hasta 98% en Gran Asuncion.

Ademas de las necesidades béasicas de la poblacion, analizadas anteriormente, los niveles de
bienestar de la poblacién pueden ser medidos también seguin la disponibilidad de electrodomésticos,
tales como radio, television y heladera, asi como la posesion de medios de locomocién (motocicleta
y automovil). El Cuadro 3.4 contiene la distribucién de hogares segun la disponibilidad o posesién
de estos articulos.

Nuevamente el area de residencia presenta diferencias importantes, siendo mayor el porcentaje

de hogares en Gran Asuncion que disponen de electrodomésticos o poseen un auto particular. Asi,
94 por ciento de los hogares en Gran Asuncion disponen de radio y de televisién y 88 por ciento
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CUADRO 3.3

CARACTERISTICAS DE LAS VIVIENDAS* POR AREA Y REGION, PARAGUAY, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS TOTAL AREA REGION
PAIS
URBANA RURAL GRAN NORTE CENTRO ESTE
ASUNCION SUR

TIPO DE VIVIENDA
Casa Independiente 75.3 84.5 65.3 835 62.1 78.1 71.2
Rancho 18.3 3.7 34.0 2.8 35.0 21.0 226
Departamento 1.5 2.9 —_ 2.8 0.2 0.3 1.9
Inquilinato 4.0 7.3 0.4 84 2.4 0.5 3.9
Otro/No responde 1.0 1.5 0.3 25 0.4 0.3 0.4
CONDICION DE LA VIVIENDA
Propia 75.6 67.0 85.0 68.3 79.2 81.3 75.6
Alquilada 1.4 20.0 2.2 20.2 8.1 5.0 10.6
Gratuita 12.5 12.6 12,5 10.7 12.5 13.2 13.6
Otro/No responde 0.4 0.6 0.4 0.8 0.2 0.5 0.2
FUENTE DE
ABASTECIMIENTO
DE AGUA
Tuberfa en la casa 35.6 62.8 6.2 704 17.2 24.0 22.7
Tuberia en el patio 77 10.7 4.4 7.0 6.8 7.8 8.4
Pozo con homba de mano 6.2 46 7.9 35 8.9 5.0 8.5
Pozo sin bomba de mano 38.6 13.4 65.8 9.0 56.7 49.5 477
Canilla publica 24 3.9 0.8 76 05 08 0.2
Rio, manantial 2.6 0.1 5.2 0.1 2.0 4.9 3.0
Vendedor de agua 0.4 04 0.3 0.3 1.0 0.4 0.2
Aljibe 0.3 0.1 05 0.1 0.5 0.5 0.2
Otro/No responde 6.3 3.9 8.9 2.1 6.7 71 9.2
SERVICIO SANITARIO
Bafo modemo 124 23.1 1.0 32.8 4.6 4.8 44
Bafio moderno con pozo ciego 28.8 457 10.6 430 15.3 222 277
Letrina municipal 8.6 75 9.7 7.0 6.4 12.6 7.4
Letrina comun 49.3 23.3 775 16.8 72.3 59.5 59.6
Otro/No responde 1.0 0.5 1.3 0.4 14 1.0 1.0
COMBUSTIBLE PARA
COCINAR
Gas 5786 87.8 25.0 89.1 36.3 455 49.3
Lefa/Carbon 417 1.5 745 10.2 63.4 53.7 50.1
Otro 0.6 0.7 0.7 07 04 0.7 0.7
PORCENTAJE QUE TIENE
ENERGIA ELECTRICA 78.0 97.1 57.3. 98.3 55.4 75.1 71.9
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Ne DE CASOS 6465 3220 3245 1593 1329 1669 1874

* Numero de viviendas con entrevista individual completa.
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poseen heladera. En la region Norte la disponibilidad de esos bienes es de 84, 44 y 34 por ciento,
respectivamente. En Gran Asuncion, 35 por ciento poseen automavil, mientras que no llega a 12
por ciento en las regiones Norte y Centro-Sur.

CUADRO 3.4

DISPONIBILIDAD DE BIENES EN LAS VIVIENDAS *, POR REGION Y AREA DE RESIDENCIA
PARAGUAY: ENDSR-95/96

DISPONIBILIDAD TOTAL AREA REGION,
DE BIENES DEL PAIS
URBANA RURAL GRAN NORTE CENTRO ESTE
ASUNCION SUR

Radio 88.6 93.3 83.5 93.7 84.0 88.9 85.8
Televisor 72.6 90.8 53.0 94.0 43.5 72.1 66.5
Heladera 60.3 83.7 35.1 88.4 33.7 52.2 53.8
Lavarropa 30.7 501 9.6 55.3 12.9 17.0 28.4
Auto Particular 20.5 33.0 6.9 34.7 9.8 11.1 20.7
Video 17.7 30.5 39 35.2 78 10.0 13.3
Teléfono 12.3 22.3 1.5 28.6 6.1 45 7.3
Motocicleta 9.7 10.1 9.3 59 15.6 8.0 12.1
N2 DE VIVIENDAS *: 6.465 3.220 3.245 1593 1329 1.669 1.874

* Numero de viviendas con entrevista individual completa.

3.4 Caracteristicas Generales de las Mujeres Entrevistadas

Como se ve en el Cuadro 3.5, la distribucion de las mujeres en edad fértil, MEF, segun estado
marital indica que 30 por ciento son solteras y que alrededor de 62 por ciento estan casadas o
unidas (44 por ciento casadas y unidas 18 por ciento). Solamente 15.5 por ciento de las adolescentes
son casadas o unidas y casi 82 por ciento nunca estuvieron unidas. El porcentaje de casadas o
unidas es de 55.6 por ciento en las jévenes de 20-24 afios.

Un hecho que se ha podido constatar reiteradamente es que el nivel de educacion de las mujeres
es un factor que influye preponderantemente en sus actitudes y practicas relacionadas con la
salud de la madre y del nifo, su comportamiento reproductivo, sus actitudes hacia el tamafio de la
familia y la practica de planificacion familiar. Por otro lado, el nivel de instruccién refleja la situacion
socio-econdmica, siendo generalmente el nivel de escolaridad mds elevado cuando mas favorable
es la situacion econdmica. La condicién socio-economica, a su vez, determina el acceso a los
servicios de salud y la calidad de tales servicios. Dada la importancia de este factor, se considera
conveniente exponer brevemente sobre el nivel de instruccién de las MEF, quienes conforman la
poblacion de este estudio.
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CUADRO 3.5

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES EN EDAD FERTIL ENCUESTADAS,
POR GRUPOS DE EDAD Y ESTADO CIVIL, ENDSR 95/96

EDAD CASADA UNIDA CASADA/UNIDA SOLTERA TOTAL N¢DE
ALGUNA VEZ * MUJERES
15-19 5.6 9.9 2.9 81.6 100.0 1.066
20-24 303 253 7.1 37.3 100.0 1.065
25-29 52.8 23.0 8.7 15.6 100.0 1.173
30-34 61.9 223 6.2 9.6 100.0 1.126
35-39 64.8 17.7 10.5 7.0 100.0 890
40-44 65.3 17.2 10.2 7.4 100.0 647
45-49 63.7 14.5 15.3 6.5 100.0 499
TOTAL 43.8 18.5 7.7 30.1 100.0 6.465

* Viuda, Separada o Divorciada
** Nmero no ponderado de mujeres mostrado en este y cuadros subsecuentes. Vea anexo para nimero ponderado de casos
para variables principales.

El nivel de instruccién se clasifico en cuatro categorias: 0-2 afios de instruccion; 3-5 afios; primaria
completa, las que culminaron los 6 afios del ciclo primario; secundaria o mas, las que completaron
los seis afios del ciclo secundario y las que tienen estudio superior. En el Cuadro 3.6 se presenta
la distribucién porcentual de las MEF por nivel de instruccion y edad.

CUADRO 3.6

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES EN EDAD FERTIL ENCUESTADAS
POR GRUPOS DE EDAD Y NIVEL EDUCATIVO, ENDSR-95/96

EDAD 0-2 3-5 PRIMARIA SECUNDARIA TOTAL Ne DE
ANOS ANOS COMPLETA Y MAS MUJERES
15-19 4.4 175 25.9 52.1 100.0 1.066
20-24 4.6 20.5 31.3 43.7 100.0 1.065
25-29 6.7 24.4 29.1 39.8 100.0 1173
30-34 8.9 28.9 252 37.0 100.0 1.125
35-39 10.2 29.3 26.4 34.1 100.0 890
40-44 16.4 36.6 26.7 20.2 100.0 647
45-49 22.0 33.7 21.8 22.6 100.0 499
TOTAL 8.8 25.5 27.0 38.6 100.0 6.465
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El 8.8 por ciento con un maximo de dos afios de instruccion, esta dentro del grupo de analfabetas
funcionales. Posee instruccion primaria, completa o incompleta otro 52.5 por ciento, mientras que
un 39 por ciento alcanzé o sobrepasd el nivel de instruccion secundaria. Examinando los porcentajes
de edad, se hace evidente que hubo una mejoria importante en cuanto al acceso a los medios de
ensefanza. Asi, entre las mujeres de 40-49 afos, un poco mas del 50 por ciento declard 5 afios o
menos de instruccion, comparado con menos de 25 por ciento de las del grupo 15-24 afios. Por
otro lado, dos de cada diez mujeres de 40-49 afios alcanzaron educacién secundaria o superiot,
comparado con cinco de cada diez en las mujeres de 15 a 19 afos de edad.

La distribucion de mujeres en edad fértil (15-49 afos de edad), en la muestra de la ENDSR-95/96
segun caracteristicas generales se presenta en el Cuadro 3.7. La estructura por edad relativamente
joven observada entre las MEF, refleja el efecto de los altos niveles de fecundidad prevalecientes
durante el pasado reciente en Paraguay. Cuarenta y dos por ciento de las mujeres en la regién
Norte son jévenes adultas de 15-24 afios.

En cuanto a diferencias regionales, las mujeres en el Gran Asuncion muestran un nivel de escolaridad
mas favorable que las de las otras regiones. En esta region las que han alcanzado niveles de
instruccion de secundaria o supetior representan el 62 por ciento de las MEF, en comparacién con
alrededor del 28 por ciento en las otras regiones.

También la relacion inversa entre el nivel de instruccion y fecundidad esta reflejada en el nimero
de nacidos vivos por regién. Mientras 39 por ciento de las mujeres en Gran Asuncidn nunca han
tenido un nacido vivo, 28-30 por ciento de las mujeres en las otras regiones no tienen un nacido
vivo. Contrariamente, 20-25 por ciento de las mujeres en el interior han tenido 5 0 mas nacidos
vivos comparadas con sélo 7 por ciento en Gran Asuncion.

En Paraguay, 1 de cada 4 mujeres de 15 a 49 afios trabaja fuera del hogar. Casi 40 por ciento de
las MEF en Gran Asuncion trabajan fuera de la casa. Esta cifra varia de 17 hasta 21 por ciento en
las otras tres regiones. Mas de 20 por ciento de las MEF son aseguradas en el Seguro Social (IPS)
en el Gran Asuncion. En las demas regiones, las aseguradas no alcanzan 10 por ciento.

En 41% de las viviendas, las entrevistadas sefialan que hablan guarani habitualmente en el hogar
y 32% hablan guarani'y espafiol. S6lo 23% habla solamente espafol en el hogar y 4% habla otro
idioma, principalmente portugués en las regiones Norte y Este cerca de la frontera con Brasil. El
idioma guarani es mas hablado en dreas rurales y en las regiones fuera de Asuncién. De las
mujeres que viven en los hogares donde hablan sélo guarani, 70% pueden hablar espafiol y también
70% de las mujeres que hablan otro idioma extranjero pueden hablar espafiol.

Algunas caracteristicas de las mujeres que tuvieron nacidos vivos en los cinco afios anteriores a la
encuesta son presentadas en el Cuadro 3.8 comparado con todas las mujeres, dado que varios
resultados de la encuesta son analizados solamente para estas mujeres. Se observa que las que.
tuvieron hijos en los cinco afios anteriores son mas rurales, que viven fuera de Gran Asuncion,
tienen un menor nivel educativo y un indice socio-econémico mas bajo.

La poblacion femenina (15-49 afios) encuestada presenta una distribucién por edades bastante
similar a la observada en el Censo de 1992 y otras investigaciones del pasado (Cuadro 3.9). Esta
estructura se ha mantenido practicamente constante en el Gltimo quinguenio y las diferencias
observadas en los diversos grupos de edad no son significativas. Casi 40 por ciento de las mujeres
de edad fértil son adultas jovenes.
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CUADRO 3.7

CARACTERISTICAS DE MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD ENTREVISTADAS,
POR AREA Y REGION DE RESIDENCIA, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS TOTAL AREA REGION

URBANA | RURAL GRAN NORTE | CENTRO | ESTE

ASUNCION SUR
EDAD
15~-19 218 214 223 21.7 23.9 20.6 22.1
20.24 16.7 176 15.5 16.5 18.3 16.4 16.5
25-29 15.8 16.1 15.5 15.8 147 15.1 17.0
30-34 14.9 15.1 14.6 15.8 14.3 14.0 15.0
35-39 127 13.1 124 13.4 10.2 13.9 12.2
40-44 10.1 9.0 1.4 9.7 9.9 12.0 9.0
45-49 8.0 7.7 8.3 7.2 8.6 8.1 8.3
NIVEL DE INSTRUCCION
0-2 aftos 8.8 4.1 14.5 29 1.5 10.6 1.9
3-5 afos 25.5 145 38.6 1.3 33.1 29.1 33.0
Primaria completa 27.0 243 30.2 23.7 274 30.6 27.0
Secundaria y Superior 38.6 57.0 16.7 62.0 28.0 297 28.0
ACTIVIDAD ECONOMICA
No trabaja 56.3 477 66.5 448 67.2 60.4 59.2
Trabaja dentro de la casa 18.3 17.2 19.6 16.6 15.8 19.7 19.9
Trabaja fuera de la casa 254 35.1 13.9 38.6 17.0 19.9 20.9
PORCENTAJE ASEGURADAS A IPS 12.8 19.1 5.3 22.5 71 9.7 8.5
INDICE SOCIO-ECONOMICO
Bajo 322 6.5 62.9 39 59.6 415 40.1
Medio 296 29.5 29.7 26.2 22.9 34.9 313
Alto 382 63.9 7.3 69.9 17.4 236 28.5
IDIOMA QUE HABLAN EN LA CASA
Guarani 413 17.8 69.3 10.1 63.9 56.9 48.7
Espaniol 22.7 36.5 6.3 40.8 10.5 12.2 19.3
Espafiol y Guarani 31.9 437 17.7 49.0 20.2 30.7 21.2
Otro 4.1 20 6.6 0.1 5.4 0.1 10.8
ESTADO CIVIL
Unida 18.5 17.6 19.5 17.7 221 18.3 17.8
Casada 43.8 40.4 477 38.4 421 45.1 48.5
Viuda 1.0 1.0 0.9 0.8 1.3 0.6 1.3
Separada 6.6 7.9 5.0 7.5 74 57 6.0
Divorciada 0.2 0.3 0.0 0.3 0.1 0.2 0.0
Soltera 30.1 32.7 26.9 35.2 27.0 30.1 26.4
HIJOS ACTUALMENTE VIVOS
0 317 35.9 26.7 38.6 28.1 29.6 28.4
1 15.7 18.2 12.8 18.0 15.3 13.3 15.7
2 14.7 16.4 12.6 16.9 12.6 14.5 13.5
3 1.9 12.9 10.6 1.5 1.0 1.9 12.6
4 87 8.1 95 8.6 8.7 10.0 7.8
5 49 35 6.5 2.7 5.6 58 5.8
6y mas 12.5 5.1 21.3 3.8 18.6 14.9 16.2
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
N2 DE CASOS 6465 3220 3245 1593 1329 1669 1874
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CUADRO 3.8

CARACTERISTICAS DE MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD Y NACIDOS VIVOS* EN LOS 5 ANOS
ANTERIORES A LA ENCUESTA, PARAGUAY ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS TOTAL
MUJERES NACIMIENTOS

AREA
Urbana 54.4 42.6
Rural 45.6 57.4
REGION
Gran Asuncién 29.9 20.8
Norte 13.1 16.2
Centro-Sur 26.3 27.7
Este 30.7 - 353
NIVEL DE INSTRUCCION
0-2 afos 8.8 125
3-5 anos 255 32.5
Ptimaria completa 27.0 30.1
Secundaria y Superior 38.6 25.0
INDICE SOCIO-ECONOMICO
Bajo 32.2 48.1
Medio 29.6 29.1
Alto 38.2 228
TOTAL 100.0 100.0
N2 DE CASOS 6465 4940

* Nacidos durante el periodo de octubre de 1990 a setiembre de 1995.

Aligual que la informacion del Censo de 1992, la encuesta presenta una caracteristica de distribucion
del estado civil o conyugal que en general se ha mantenido sin mayores cambios (ver Cuadro
3.10). Sin embargo, como ya fue documentado en otras encuestas de América Latina, la proporcion
de casadas y unidas es ligeramente mas alta (edades 20-44) en la ENDSR-95/96, comparado al
censo 92. Esto se debe a que en las encuestas es la mujer la que declara su real estado civil y no
el jefe de la casa o sus padres como sucede en l0s censos.

Tambien, las caracteristicas de las entrevistadas en la ENDSR-95/96 son comparadas con las
mujeres entrevistadas en la ultima encuesta llevada a cabo en 1990 (ENDS-90). Como el marco de
muestreo de la encuesta anterior estuvo basado en proyecciones del Censo de 1982 que sobreestimé
la poblacion urbana, especialmente en Gran Asuncion, la distribucion de la muestra en 1990 tuvo
20% mas mujeres en Gran Asuncion de lo que debia tener, y menos mujeres en las regiones Norte
y Este, regiones con mucha inmigracion entre los afios 1982 y 1992,
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CUADRO 3.9

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES ENTREVISTADAS POR GRUPOS DE EDAD Y
PORCENTAJE DE CASADAS/UNIDAS COMPARADAS CON CENSO-92 Y ENDS-90, ENDSR-95/96

GRUPOS DE TOTAL DE MUJERES
EDAD
ENDSR 95/96 CENSO 92 ENDS 90
15-19 21.8 20.6 217
20-24 16.7 18.4 17.2
25-29 15.8 16.4 17.0
30-34 14.9 14.7 14.4
35-39 12.7 12.4 11.8
40-44 10.1 9.6 9.9
45-49 8.0 7.9 8.0
TOTAL 100.0 100.0 100.0
GRUPOS DE PORCENTAJE DE MUJERES ACTUALMENTE CASADAS/UNIDAS
EDAD
ENDSR 95/96 CENSO 92 ENDS 90

TOTAL 62.3 60.3 61.3

15-19 15.5 16.2 -
20-24 55.6 52.0 -
25-29 75.8 72.1 -
30-34 84.2 79.8 -
35-39 82.5 81.6 -

40-44 82.4 79.8 -

45-49 78.3 77.2 -

Fuera de las variables geograficas, la distribucion de las caracteristicas de las entrevistadas es
bastante similar por nivel de instruccién, estado civil (un ligero aumento en mujeres unidas en la
ENDSR-95/96), y numero de hijos vivos.
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CUADRO 3.10

CARACTERISTICAS DE LAS MUJERES ENTREVISTADAS, SEGUN LAS ENCUESTAS ENDS 90
Y ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS ENDS-90 ENDSR-95/96
AREA

Urbana 56.3 54.4
Rural 43.7 45.6
REGION

Gran Asuncién 36.1 29.9
Norte 10.8 13.1
Centro~Sur 27.0 26.3
Este 26.1 30.7
EDAD

15-19 217 21.8
20.24 17.2 16.7
25-29 17.0 15.8
30-34 144 15.0
35-39 11.8 12.7
40-44 9.9 101
45-49 8.0 8.0
NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 afos 9.2 8.8
3-5 anos 26.8 255
Primaria completa 27.8 27.0
Secundaria y Superior 36.1 38.6
ACTIVIDAD ECONOMICA

No trabaja — 56.3
Trabaja dentro de la casa — 18.3
Trabaja fuera de la casa — 254
INDICE SOCIO-ECONOMICO

Bajo — 322
Medio — 29.6
Alto — 38.2
ESTADO CIVIL

Unida 14.1 18.5
Casada 47.2 438
Viuda 0.7 1.0
Divorciada/Separada 51 6.8
Soltera 32.9 30.1
HIJOS ACTUALMENTE VIVOS

0 32.5 317
1 15.1 15.7
2 14.8 14.7
3 10.7 11.9
4 7.7 8.7
5 5.1 49
6y mas 141 12.5
TOTAL 100.0 100.0
N¢ DE CASOS 5827 6465
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CAPITULO 4

FECUNDIDAD

La fecundidad es una de las variables mas importantes para evaluar la tendencia de crecimiento
de la poblacién. Debido a ello en la ENDSR-95/96 se recolecté informacion detallada sobre el
comportamiento reproductivo de las mujeres. Se obtuvo, para cada mujer entrevistada, datos sobre
la historia de nacimientos: nimero de hijos nacidos vivos, fecha de nacimiento y sexo de cada hijo,
condicién de sobrevivencia a la fecha de la encuesta y la edad al morir de los fallecidos. Esta
informacion permite obtener estimaciones de los niveles y tendencias de la fecundidad.

Para obtener un panorama mas completo de este comportamiento, también se presentan los
determinantes préximos de la fecundidad, exceptuando lo relacionado a la anticoncepcion, ya que
su analisis esta contenido en el capitulo 5.

4.1 Tendencias de la Fecundidad

La estimacién del nivel de fecundidad méas reciente se refiere a los cinco afios anteriores a la
encuesta (octubre de 1990 a setiembre de 1995). El uso del periodo de referencia es importante
porque asi se atentan las fluctuaciones aleatorias que pueden afectar los valores anuales, se
reducen los errores muestrales al tener una muestra de mayor tamafo, y se evitan los sesgos por
el olvido de eventos ocurridos mucho tiempo atras.

En el Cuadro 4.1 se presentan las tasas especificas de fecundidad por edad segun datos de las
dos Ultimas encuestas. Las tasas muestran el nimero anual de nacimientos por 1.000 mujeres en
edad fértil de cada grupo de edad para los periodos de tiempo considerados. Se muestra ademas
la Tasa Global de Fecundidad (TGF) como un indicador de la fecundidad reciente, la cual combina
las tasas de fecundidad de todos los grupos de edad durante un periodo determinado y expresa el
promedio de hijos nacidos vivos que tendrian las mujeres al final de su vida reproductiva, si las
tasas de fecundidad actuales se mantuvieran constantes.

La Tasa Global de Fecundidad (TGF) a nivel nacional para el periodo 1990-1995 fue de 4.4 hijos
por mujer. Comparada con el nivel encontrado en la Encuesta Nacional de Demografia y Salud de
1990 (ENDS-90) que fue de 4.7 hijos por mujer, se observa un pequefio descenso del 6 por ciento
en la TGF durante los ultimos 5 afios.

Cabe mencionar que si se usan los datos de la ENDSR-95/96 para estimar fecundidad en el mismo
periodo estimado por la ENDS-90 (agosto 1987 - julio 1990) se obtiene una TGF de 5.0, 0.4 mas
hijos por mujer que el estimativo segiin ENDS-90. Considerando la diferencia entre ENDS-90 y
ENDSR-95/96 para el periodo 1987-90 segun regién, se observa que la mayor diferencia ocurre en
la regién Centro-Sur donde la ENDS-90 estimé una TGF de 4.8 y la ENDSR-95/96 estima 5.6. La
gran diferencia entre las regiones Centro-Sur y Norte en la TGF estimada por ENDS-90 (4.8y5.6,
respectivamente) acompafiada por la semejanza entre las dos regiones en la prevalencia de uso
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CUADRO 4.1

TENDENCIAS EN LA TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD Y LAS TASAS ESPECIFICAS
DE FECUNDIDAD POR EDAD, ENDSR-95/96

A. Evolucion de tasas de fecundidad por edad (por 1.000 mujeres) y
Tasa Global de Fecundidad (TGF) segtin varias fuentes y periodos

EDAD ENDS-90 ENDSR - 95/96
1987 - 90 1985-90(*) 1990-95
15-19 97 17 107
20-24 208 244 212
25-29 214 225 215
30-34 196 184 158
35-39 142 155 116
40-44 70 74 61
45-49 13 — 15
TGF (15-49) 47 — 4.4
TGF (15-44) 46 5.0 43

B. Tasa global de fecundidad, por Area y Region segtin varias fuentes y periodos

CARACTERISTICAS ENDS-90 ENDSR - 95/96
1987-90 1985-90 1990-95

Total 47 5.0 4.4
Area
Urbana 3.6 3.6 3.3
Rural 6.1 6.6 5.7
Region

Gran Asuncion 3.5 3.2 2.9
Norte 6.7 6.4 5.6

Centro-Sur 4.8 5.6 4.7
Este 5.6 5.6 5.1

* Mujeres de 15-44 afios
1987-90: agosto 1987 a julio 1990
1990-95: octubre 1990 a setiembre 1995

de anticonceptivos (43.5 y 45.2 por ciento de mujeres actuaimente unidas segiin ENDS-90) sugiere
que la fecundidad para la regién Centro-Sur fue subestimada en la ENDS-90.

La estructura de la fecundidad por edad (ver parte A del Cuadro 4.1, Grafico 4.1) de las mujeres
paraguayas pertenece al grupo de paises con fecundidad de cuspide dilatada, pues los maximos
niveles se dan entre las edades 20-24 y 25-29 afios. Por otro lado, el aporte de la fecundidad total
del grupo 15-19 afios aumentd en importancia desde la ENDS-90 hasta la ENDSR-95/96 donde se
nota un mayor aporte de ese grupo a la fecundidad total.
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GRAFICO 4.1

TASAS ESPECIFICAS DE FECUNDIDAD POR EDAD
ULTIMAS DOS ENCUESTAS. ENDS-90 Y ENDSR-95/96
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Fuente: Cuadro 4.1

En la parte B del Cuadro 4.1 se pueden observar diferencias apreciables segun areas de residencia.
Tanto en la ENDS-90 como en la ENDSR-95/96 las mujeres que residen en zonas rurales tienen en
promedio 2.4 hijos mas que las mujeres con residencia urbana. La mayor fecundidad se verifica
nuevamente, al igual que en 1990, en la Regién Norte, a pesar de que es ahi donde se produce el
descenso mas acelerado de la fecundidad en el pais, traducido en la disminucién de 1 hijo por
mujer en el periodo analizado.

4.2 Diferenciales de la Fecundidad

Paraguay se ubica como uno de los paises de mas alta fecundidad en el contexto latinoamericano,
donde la TGF promedio es de 3.2 hijos por mujer. Ver Cuadro 4.2 y Grafico 4.2, para comparar la
TGF de Paraguay con la fecundidad en otros paises que han tenido encuestas de fecundidad en
afos recientes. Entre este grupo de 7 paises Bolivia es el inico con una TGF mas alta que Paraguay
y solamente Paraguay y Bolivia tienen una TGF mas alta de 4 hijos por mujer.
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CUADRO 4.2

TASAS ESPECIFICAS DE FECUNDIDAD POR EDAD (POR 1.000 MUJERES) Y
TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD DE ALGUNOS PAISES SELECCIONADOS, ENDSR-95/96.

EDAD PAIS Y PERIODO

Bolivia Brasil Colombia Ecuador El Salvador | Paraguay Pera

1)1991-94 | 2)1993-95 | 3)1992-94 | 4)1989-94 | 5)1988-93 | 1990-95 6) 1993-96
15-19 94 86 89 91 124 107 75
20-24 229 152 173 184 221 212 179
25-29 227 123 148 174 168 215 162
30-34 185 81 101 132 126 158 140
35-39 138 46 56 89 86 116 99
40-44 64 16 24 46 39 61 44
45-49 16 3 2 7 3 15 7
TGF (15-49) 4.8 25 3.0 36 3.8 44 35

Encuesta Nacional de Demografia y Salud, 1994. Bolivia
Pesquisa Nacional sobre Demografia E Saude, 1996 — Brasil
Encuesta Nacional de Demografia y Salud, 1995. Colombia

Encuesta Nacional de Salud Familiar, 1993. El Salvador

1)

2)

3)

4) Encuesta Demografica y de Salud Materna e Infantil, 1994. Ecuador
5)

6)

Encuesta Demografia y de Salud Familiar, 1996. Peru

GRAFICO 4.2

TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD POR PAIS Y COMPONENTES POR EDAD. ENDSR-95/96

Hiiil

Paraguay Bolivia-94 Ecuador-94 Colombia-95 Brasil-96

‘ﬂ] 15-19 M 20-29 B 30-39 B 40-49‘

Fuente: Cuadro 4.2

24




Encuesta Nacional de Demografia y Salud Reproductiva (ENDSR-95/96)

El Cuadro 4.3 y el Grafico 4.3, muestran las diferencias en las tasas especificas de fecundidad
por edad y en la TGF, segun &rea, region de residencia, nivel de instruccion, indice socioeconomico,
actividad econémica, e idioma habitualmente hablado en la casa. Como ya vimos, las mujeres
rurales tienen en promedio 2.4 hijos nacidos vivos mas que las mujeres urbanas. En cuanto a
regién de residencia, las mujeres que residen en las regiones Norte (5.6 hijos), Este (5.1 hijos) y Centro-
Sur (4.7 hijos) tienen en promedio de 2 a 3 hijos mas que las mujeres del Gran Asuncion (2.9 hijos).

CUADRO 4.3

TASAS ESPECIFICAS DE FECUNDIDAD POR EDAD (POR 1.000 MUJERES)
Y TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD (TGF) PARA EL PERIODO OCTUBRE 1990~
SETIEMBRE 1995, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS GRUPOS DE EDAD

15-19 | 20-24 | 25-29 | 30-34 | 35-39 | 40-44 | 45-49 [ TGF NeDE
(15-49)| CASOS

TOTAL 107 212 215 158 116 61 15 4.42 6465
AREA

Urbana 82 170 173 123 79 33 1 3.31 3220
Rural 138 267 266 202 156 89 30 5.74 3245
REGION

Gran Asuncion 66 148 165 109 75 20 0 2.9 1593
Norte 135 274 247 195 167 92 18 5.64 1329
Centro-Sur 103 213 235 170 133 70 18 4.71 1669
Este 139 245 236 184 122 77 24 512 1874
NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 aflos 254 310 274 230 155 109 37 6.85 641
3-5 afos 185 274 249 182 136 63 1 5.49 1810
6 afios 121 248 240 154 114 52 6 4.68 1787
7-11 afios 73 200 179 128 65 26 0 3.36 1275
12 y méas 19 AN 141 19 85 18 12 2.42 952
INDICE SOCIO-ECONOMICO

Bajo 174 303 298 233 183 112 36 6.70 2434
Medio 113 216 216 147 103 45 4 4.22 1915
Alto 50 133 141 107 65 20 2 2.59 2116
ACTIVIDAD ECONOMICA

No Trabaja 124 259 256 198 143 82 17 5.39 3N
Trabaja Dentro de la casa 84 185 211 141 98 44 16 3.89 1182
Trabaja Fuera de la casa 76 132 142 105 82 35 7 2.89 1492
IDIOMA HABLADO EN LA CASA

Guarani 146 265 268 202 158 95 30 5.82 2941
Espafiol 60 143 156 131 75 17 4 2.93 1316
Espafiol y guarani 85 196 194 129 96 35 4 3.69 1911
Otro 171 213 160 125 56 46 0 3.86 297
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GRAFICO 4.3

DIFERENCIALES EN LA TGF PARAGUAY: 1990-95
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Fuente: Cuadro 4.3

Las diferencias en fecundidad son mds pronunciadas segun nivel de instruccién de la mujer e
indice socioecondmico de la vivienda donde ella reside. Hay diferencias de 4.4 y 4.1 hijos tenidos
entre mujeres de las categorias inferiores y superiores de estas variables. Las diferencias de
fecundidad de acuerdo al nivel educativo se acenttian cuando se comparan las mujeres del grupo
15-19 afos, donde la fecundidad de las de mayor escolaridad es apenas 19 hijos por cada mil
mujeres, 13 veces inferior a la fecundidad del grupo sin ninguna instruccion o con 2 afios de estudio.

Tambien hay diferencias segun el idioma hablado habitualmente en la vivienda, con la fecundidad
mas alta entre las que reportaron sélo guarani (5.8) y mas baja entre las que reportaron sélo
espanol (2.9) como su idioma habitual.

El Cuadro 4.4 brinda una visién mas detallada de la fecundidad retrospectiva de las mujeres
entrevistadas en la ENDSR-95/96, mostrando la distribucion porcentual del nimero de hijos nacidos
vivos, segun la edad de la entrevistada al momento de la encuesta. La parte superior de la tabla
presenta datos para todas las mujeres, mientras que la parte inferior presenta datos sélo para las
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CUADRO 4.4

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE HIJOS NACIDOS VIVOS POR EDAD ACTUAL DE LAS
ENTREVISTADAS, ENDSR-95/96

HIJOS NACIDOS VIVOS TODAS LAS MUJERES, 15-49

TOTAL 15-19 20-24 | 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49
0 315 86.1 40.5 16.4 10.1 6.7 6.2 4.3
1 16.1 9.6 28.7 23.0 14.4 8.7 6.1 8.8
2 14.4 3.6 17.5 20.6 19.7 16.6 13.6 12.3
3 1.7 0.7 8.8 17.2 16.0 19.1 15.9 i2.2
4 8.5 - 3.2 1.2 14.0 13.7 13.4 12.1
5 52 - 1.0 6.8 8.7 9.5 7.0 9.4
6 3.8 - 0.1 2.9 7.0 7.1 7.3 8.2
7 3.1 - 0.1 1.0 47 7.6 5.6 8.8
8 2.1 - - 0.5 2.3 4.8 5.4 6.3
9 1.7 - - 0.3 2.1 3.0 59 5.1
10 0 mas 2.9 - - 0.1 1.0 3.3 13.5 12.5
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
PROMEDIO DE HIJOS 2.5 0.2 1.1 23 3.2 4.0 5.0 5.1
N° DE CASOS 6465 1066 1065 1173 1125 890 647 499
HIJOS NACIDOS VIVOS MUJERES CASADAS/UNIDAS, 15-49

TOTAL 15-19 20-24 | 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49
0 7.8 37.1 15.8 7.1 4.1 3.9 2.7 1.8
1 16.5 39.9 35.2 22.1 12.5 6.7 47 6.0
2 19.4 18.6 27.3 239 20.7 15.7 13.4 11.4
3 16.4 4.4 14.5 19.5 17.8 19.0 16.1 13.0
4 2.2 - 52 13.5 15.3 15.3 14.0 13.3
5 74 - 1.8 7.9 9.8 10.5 7.2 9.5
6 54 - 0.3 3.7 8.0 7.6 7.4 7.8
7 4.7 - - 1.2 5.6 8.6 6.5 9.8
8 2.9 - - 0.6 2.7 5.2 57 6.6
9 2.6 - - 0.4 2.4 3.6 6.9 55
10 0 més 45 - - 0.1 1.1 3.9 15.6 15.3
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
PROMEDIO DE HIJOS 3.5 0.9 1.6 2.6 3.6 4.3 5.4 5.6
N° DE CASOS 4586 246 703 964 988 751 542 392
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que estan casadas/unidas. En general, el 31.5 por ciento de todas las mujeres de 15-49 afios de
edad, no habia iniciado la fecundidad al momento de la encuesta, proporcién que desciende a sélo
7.8 por ciento entre las mujeres casadas/unidas. Por el contrario, entre las mujeres en edad fértil
de mayor edad (45-49 afos), el 41 por ciento de todas las mujeres y el 45 por ciento de las casadas/
unidas, ya habian tenido 6 o0 mas hijos al momento de la encuesta.

En el Cuadro 4.5 se puede ver las diferenciales en el promedio de hijos tenidos categorizado por
edad actual de la mujer y las mismas caracteristicas presentadas en Cuadro 4.3 para fecundidad

CUADRO 4.5

PROMEDIO DE HIJOS NACIDOS VIVOS, SEGUN EDAD ACTUAL Y
CARACTERISTICAS SELECCIONADAS, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS EDAD

TOTAL 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49
TOTAL 2.5 0.2 1.1 2.3 3.2 4.0 5.0 5.1
AREA
Urbana 1.9 0.1 0.9 1.7 2.5 3.0 3.6 4.0
Rural 3.2 0.2 1.4 29 4.2 5.2 6.4 6.5
REGION
Gran Asuncion 1.7 0.1 0.7 1.6 22 2.8 33 3.3
Norte 3.0 0.3 1.3 2.8 42 5.2 6.8 5.2
Centro-Sur 2.8 0.2 1.1 2.4 3.6 42 5.6 5.4
Este 2.8 0.2 1.3 26 36 4.6 54 6.4
NIVEL DE INSTRUCCION
0-2 afios 4.8 0.5 2.2 3.6 4.7 5.1 6.7 7.1
3-5 afos 3.7 0.4 1.6 2.9 4.3 51 6.2 5.7
6 afios 2.4 0.2 1.3 25 3.3 4.0 41 4.5
7-11 afos 1.3 0.1 1.0 2.0 2.6 3.1 3.3 3.1
12 y mas 1.2 0.0 0.3 1.0 1.6 2.3 24 2.9
INDICE SOCIO-
ECONOMICO
Bajo 3.7 0.3 17 3.3 47 5.8 7.0 6.8
Medio 2.4 0.2 1.1 2.3 3.2 3.7 46 5.6
Alto 1.5 0.1 0.6 1.4 2.0 2.7 3.2 3.1
IDIOMA HABLADO
EN LA CASA
Guarani 3.4 0.3 1.4 3.0 43 5.4 6.5 6.6
Espafiol 1.6 0.1 0.6 1.6 2.3 2.7 3.3 3.0
Espariol y guarani 2.0 0.1 1.0 1.9 2.6 3.4 3.8 4.2
Otro 22 0.3 1.3 1.9 2.6 3.6 3.8 5.3
EDAD AL PRIMER
NACIMIENTO
<18 4.4 15 2.6 4.1 5.1 6.2 7.1 7.7
18-19 3.9 1.1 1.7 3.1 4.4 5.1 6.0 6.4
20-21 3.6 - 1.3 24 3.6 4.6 59 5.3
22-24 3.2 - 1.1 1.7 2.8 3.5 4.6 5.0
25y més 2.4 - - 13 18 25 29 3.3
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reciente. Se aprecia que las diferencias en la fecundidad acumulada comienzan temprano. Por
ejemplo, al llegar a edades 20-24 ya existe una diferencia pronunciada entre mujeres con 0-2 anos
de instruccion (2.2 hijos por mujer) y las que tienen 12 afios o mas (0.3 hijos por mujer). Esto se
debe en gran parte al hecho que las mujeres que tienen su primer nacimiento en edades mas
jovenes tienden a continuar y tener mas nacimientos en total que las mujeres que esperan para
comenzar su fecundidad. Como se ve en la Ultima parte del Cuadro 4.5 (edad al primer nacimiento),
las mujeres que tuvieron su primer nacimiento antes de cumplir 18 afnos de edad han tenido en
promedio 4.4 nacimientos, mayor que el promedio de solamente 2.4 nacimientos para las mujeres
que tuvieron su primer hijo después de llegar a los 25 afios de edad.

4.3 Nupcialidad

Asumiendo que la mayor exposicion al riesgo de embarazo y por consiguiente, la mayor fecundidad
se da entre las mujeres casadas/unidas, el estado civil es una variable que puede influir en la
conducta reproductiva. Al respecto, en el Cuadro 4.6 se presenta la distribucion porcentual de las
mujeres, seguin su estado civil al momento de la presente encuesta, segun edad actual. Se ve que al
llegar a edades 45-49 solamente 6.4 por ciento se reportaron ser solteras o nunca unidas, mientras
5.4 por ciento son viudas, 9.8 separadas, y 0.1 por ciento divorciadas. En total, solamente 62.3 por
ciento de las mujeres de 15 a 49 afios de edad estaban casadas o unidas al momento de la encuesta.

CUADRO 4.6

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN
EDAD ACTUAL, POR ESTADO CIVIL, ENDSR-95/96

EDAD ESTADO CIVIL
ACTUAL

UNIDA | CASADA | VIUDA |SEPARADA | DIVORCIADA | SOLTERA | TOTAL | N°DE CASOS

TOTAL 18.5 43.8 1.0 6.5 0.2 30.1 100.0 6465
15-19 9.9 5.6 0.0 29 - 81.6 100.0 1066
20-24 25.3 30.3 0.0 71 - 37.3 100.0 1065
25-29 23.0 52.8 0.3 8.2 0.1 15.6 100.0 173
30-34 22.3 61.9 05 5.6 0.2 9.6 100.0 1125
35-39 17.7 64.8 2.1 8.0 0.4 7.0 100.0 890
40-44 17.1 65.3 1.5 8.2 0.5 7.4 100.0 647
45-49 14.5 63.7 54 9.8 0.1 6.4 100.0 499

El Cuadro 4.7 ensefa diferencias en estado civil segun caracteristicas seleccionadas. Los datos
indican que la proporcién de actualmente casada/unida es mayor entre las mujeres que viven en
areas rurales, entre las que viven fuera de Gran Asuncién, y entre aquellas con nivel educativo o
socioeconomico bajo. Dado que la gran mayoria de las mujeres en Paraguay eventualmente se
casan o forman una unién consensual, estas variaciones en la proporcion de solteras, son el principal
resultado de las diferencias en la edad de inicio de una primera union, para esos subgrupos de
poblacién. También se puede apreciar que no hay importantes diferencias en tasas de divorcio 0
separacion segun region, o niveles educativos y socioeconomicos.
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CUADRO 4.7

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD, POR ESTADO CIVIL,
SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS ESTADO CIViL

CASADA/UNIDA VIUDA/SEPARADA/ | SOLTERA TOTAL N®DE CASOS

DIVORCIADA

TOTAL 62.2 7.7 30.1 100.0 6465
EDAD
15-19 15.5 2.9 81.6 100.0 1066
20-24 55.6 7.1 37.3 100.0 1065
25-29 75.8 8.6 15.6 100.0 1173
30-34 84.2 6.2 9.6 100.0 1125
35-39 82.5 10.5 7.0 100.0 890
40-44 824 10.2 7.4 100.0 647
45-49 78.2 15.3 6.4 100.0 499
AREA
Urbana 58.1 9.2 327 100.0 3220
Rural 67.2 5.9 26.9 100.0 3245
REGION
Gran Asuncion 56.2 8.6 35.2 100.0 1593
Norte 64.2 8.8 27.0 100.0 1329
Centro-Sur 63.5 6.5 30.1 100.0 1669
Este 66.2 7.4 26.4 100.0 1874
NIVEL DE
INSTRUCCION
0-2 afios 78.1 10.2 1.8 100.0 641
3-5 afios 74.0 8.6 17.5 100.0 1810
6 afios 64.6 7.3 28.1 100.0 1787
7-11 afios 44.8 74 47.8 100.0 1275
12 y mas 55.1 6.0 38.9 100.0 952
INDICE SOCIO-
ECONOMICO
Bajo 70.5 7.3 22.2 100.0 2434
Medio 63.3 8.6 28.1 100.0 1915
Alto 54.5 7.3 38.3 100.0 2116
IDIOMA HABLADO EN
LA CASA
Guarani 67.3 7.1 25.6 100.0 2941
Espariol 55.5 8.4 36.2 100.0 1316
Espariol y guarani 59.3 8.2 32.5 100.0 1911
Otro 7.7 58 224 100.0 297
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4.4 Edad a la Primera Relaciéon Sexual, Unidon y Nacimiento

La edad al momento de la primera unién (legal o de hecho) y a la primera relacidon sexual, son
variables demograficas que pueden jugar un rol significativo en la reduccion de la fecundidad, en el
sentido que entre mas se retrasan estos acontecimientos, mas se acorta la duracion efectiva de la
edad reproductiva de la mujer y por ende se incrementa la probabilidad de tener menos hijos. En el
Cuadro 4.8 se presenta informacién detallada sobre la edad en la cual la mujer tuvo su primera
relacion, su primera unién (matrimonio) y su primer hijo nacido vivo. A la derecha se observa la

CUADRO 4.8

PORCENTAJE DE MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE TUVO LA PRIMERA RELACION
SEXUAL, LA PRIMERA UNION Y EL PRIMER NACIMIENTO ANTES DE CUMPLIR EDADES
SELECCIONADAS, SEGUN EDAD ACTUAL, ENDSR-95/96

EDAD ACTUAL EDAD A LA PRIMERA RELACION HA TENIDO | NO HA TENIDO EDAD Ne DE CASOS
SEXUAL RELACIONES | RELACIONES | MEDIANA
SEXUALES
<15 | <18 <20 <22 <25
15-19 85 464 35.2 64.8 18.4 1066
20-24 74 471 707 835 83.6 16.1 17.9 1065
TOTAL (15-24)(1) 8.0 469 707 835 56.2 43.7 18.2 2131
EDAD ACTUAL EDAD A LA PRIMERA UNION ALGUNA VEZ SOLTERA EDAD Ne DE CASOS
UNIDA MEDIANA
<15 | <18 <20 <22 <25
15-19 26 268 . . 18.4 81.6 - 1066
20-24 30 242 457 615 . 62.5 373 20.2 1065
25_09 24 219 433 594 760 839 15.6 20.6 1173
30-34 14 226 403 548 723 89.9 9.6 21.1 1125
35-39 22 170 372 518 69.9 92,5 7.0 215 890
40-44 12 187 389 547 700 923 74 21.0 647
45-49 12191 373 501 674 928 6.4 218 499
TOTAL 21 216 411 556 718 69.6 30.1 21.0 6465
EDAD ACTUAL EDAD AL PRIMER NACIMIENTO HA TENIDO | NO HA TENIDO EDAD N2 DE CASOS
NACIMIENTO MEDIANA
<15 | «18 <20 <22 <25
15-19 16 174 - - - 13.9 84.8 - 1066
20-24 13 203 407 593 - 59.5 38.2 20.9 1065
25-29 29 195 395 583 745 83.3 14.6 20.9 1173
30-34 17 197 406 560 711 89.9 8.9 211 1125
35-39 25 148 330 5H22 704 92.7 5.9 21.7 890
40-44 25 164 367 550 744 926 5.0 212 647
45-49 13 144 330 485 680 04.4 4.0 0.1 499
TOTAL 20 180 379 553 720 68.2 30.1 21.3 6465

M Sélo se obtuvo informacion sobre la edad a la primera relacion sexual, para mujeres de 15 a 24 afos de edad.
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proporcion de mujeres de cada grupo de edad (actual) que alguna vez han tenido relaciones sexuales
(parte superior), que alguna vez han estado casadas/unidas (parte media) y que alguna vez han
tenido un parto (parte inferior) antes de alcanzar las edades seleccionadas, conforme a la edad
(actual) al momento de la encuesta. Mediante la comparacion de los grupos de edad dentro de
cada una de las partes del cuadro, es posible establecer sila edad en la que se tuvo la experiencia
(primera relacién sexual, primera unidn, parto del primer hijo nacido vivo), ha estado cambiando
con el tiempo. Por ejemplo, se puede ver que la proporcion que inicid su primera unién antes de los
2C afos de edad, ha subido de 37.3 por ciento entre las que tienen actualmente 45-49 afios a 45.7
por ciento entre las que tienen 20-24 afos de edad (actual).

CUADRO 4.9

EDAD MEDIANA A LA PRIMERA RELACION SEXUAL, PRIMERA UNION, Y PRIMER NACIMIENTO
DE MUJERES 15 A 49 ANOS DE EDAD, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS PRIMERA RELACION PRIMERA UNION PRIMER Ne DE CASOS
SEXUAL (1) NACIMIENTO

TOTAL 18.2 21.0 21.3 6465

AREA

Urbana 18.2 22.0 22.4 3220

Rural 17.8 19.8 201 3245

REGION

Gran Asuncién 18.4 22.8 23.3 1593

Norte 18.0 19.6 20.4 1329

Centro~Sur 18.1 20.9 20.9 1669

Este 17.7 20.1 20.5 1874

NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 afios 16.1 18.7 19.2 641

3-5 afios 16.7 19.5 19.7 1810

6 afos 17.6 205 211 1787

7-11 afos 18.4 211 21.7 1275

12 y mas 19.8 24.6 25.9 952

INDICE SOCIO-

ECONOMICO

Bajo 17.2 19.4 19.7 2434

Medio 17.8 20.6 20.9 1915

Alto 18.8 22.8 23.6 2116

IDIOMA HABLADO EN LA

CASA

Guarani 17.5 19.6 20.0 2941

Espafiol 18.6 225 23.3 1316

Espafiol y guarani 18.3 21.8 219 1911

Otro 17.5 19.4 20.7 297

M Calcutado en base a mujeres de 15 a 24 afios de edad.
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Manteniendo la comparacion entre los grupos de mujeres que actualmente tienen 45-49 afos y las
que tienen 20-24, en general se percibe una disminucion gradual en la edad de la primera unidn y
del primer nacimiento. La edad mediana de la primera union ha bajado de 21.8 a 20.2 afios y la
edad mediana del primer nacimiento de 22.1 a 20.9 afios. Sdlo se obtuvo edad a la primera relacion
para mujeres de 15 a 24 afnos de edad y por eso no se puede detectar una tendencia para este
evento. La edad mediana es la edad en la cual la mitad de todas las mujeres de la cohorte (grupo
de edad) ha experimentado el evento.

El Cuadro 4.9 muestra las edades medianas de la primera experiencia sexual, primera union y
primer nacimiento para los diferentes subgrupos de las mujeres entrevistadas. La mediana es
calculada a través de una tabla de vida para todas las mujeres de 15-49 afios (15-24 anos para
edad a la primera relacion), en la cual las mujeres que nunca han experimentado el evento en
cuestion (relacion sexual, union o parto) contribuyen a la exposicién hasta la edad en la cual fueron
entrevistadas. Es evidente que entre las mujeres con mayor educacion hay mas retraso en la
experimentacion de todos estos eventos relacionados con la fecundidad. La edad mediana de la
primera relacion sexual entre las que tienen 12 0 mas afos de instruccion es 3.7 aios mayor que
entre las que tienen 0-2 afios, 5.9 afos para la primera unién y 6.7 afos para el primer nacimiento.
Se encuentran diferencias menores por area de residencia, region y nivel socioeconémico.

4.5 Intervalos entre Nacimientos

El Cuadro 4.10 muestra tendencias en la duracién mediana del intervalo después de un parto hasta
el siguiente parto durante los Ultimos 15 afios. Los intervalos medianos estan calculados usando una
tabla de vida que incluye una observacién para cada intervalo después de un nacimiento que ocurrio
en cada periodo de andlisis. Si la mujer no tuvo su préximo parto al llegar al fin del periodo la observacion
estd truncada a la duracion de tiempo que alcanzé cuando terminé el periodo. La longitud de los
intervalos depende del tiempo que las mujeres esperan antes de embarazarse de nuevo y depende
de la proporcion de mujeres que no tienen su préximo nacimiento. Es decir, ambas practicas de
espaciar los nacimientos por uso de métodos temporales de anticonceptivos y de terminar la fecundidad
de forma permanente por uso de la esterilizacion afectan los intervalos medianos.

L.a duracion mediana del intervalo entre los partos aumenta con la edad, reflejando tanto la disminucion
de la capacidad biolégica para reproducirse como el incremento en el uso de la anticoncepcion a
medida gue las mujeres alcanzan o superan el tamano deseado de sus familias. También es importante
sefialar que la duracion mediana del intervalo se acorta a medida que aumenta el orden del nacimiento.
Esto se debe a que en el orden mas alto de nacimientos se genera un subconjunto seleccionado de
mujeres cuyos partos han sido con espaciamientos muy breves.

Se puede ver en el Cuadro 4.10 y en los Graficos 4.4 y 4.5, que entre 1980-85 y 1990-95 el
intervalo mediano ha crecido 16.8 meses para nacimientos a edades 30-39, y 6.6 meses para
nacimientos a edades 20-29, mientras solo subié 3.6 meses para nacimientos de mujeres menores
de 20 afios. La disminucion de la fecundidad ha afectado los intervalos intergenésicos principalmente
en areas urbanas, en la regién Gran Asuncién, entre mujeres con 7 afios o mas de educacion, y
entre mujeres que residen en viviendas clasificadas con un indice socioeconémico medio o alto.

Cabe notar que la diferencia en espaciamento de nacimientos entre las mujeres que reportaron
que su idioma habitual es guarani (25.7 meses) y espafiol (50.1 meses) ya existia en los anos
1980-85 cuando hubo una diferencia de 24.4 meses entre los grupos. Esta diferencia subid
ligeramente a 29.1 meses en 1990-95.
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CUADRO 4.10

INTERVALOS MEDIANOS EN MESES ENTRE NACIMIENTOS, DE MUJERES MENORES DE 40 ANOS
DE EDAD, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS POR PERIODO DE TIEMPO, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS 1980-85 1985-90 1990-95
TOTAL 28.6 30.7 35.5
EDAD DE LA MADRE

<20 26.4 28.1 30.0
20~29 28.0 30.9 346
30-39 30.6 31.4 474
ORDEN DE NACIMIENTO

1 29.6 29.7 36.7
2 29.2 32.9 : 36.4
3 29.8 35.2 38.6
4 26.5 31.0 34.2
5 26.8 26.7 32.3
6y mas 26.4 26.9 29.2
AREA

Urbana 35.5 401 48.5
Rural 25.9 27.0 29.8
REGION

Gran Asuncién 35.4 438 53.8
Norte 26.6 27.4 29.8
Centro-Sur 27.0 29.0 33.9
Este 27.0 28.8 33.3
NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 anos 26.2 27.4 28.3
3-5 afios 26.0 27.6 30.8
6 anos 30.4 30.9 34.3
7-11 ahos 38.6 42.2 49.9
12 y mas 515 51.2 61.8
INDICE SOCIO-ECONOMICO

Bajo 25.5 26.1 27.6
Medio 29.4 33.9 38.2
Alto 40.7 48.7 60.6
IDIOMA HABLADO EN LA CASA

Guarani 25.7 26.9 28.8
Espafiol 50.1 51.6 57.9
Espanol y guarani 33.0 39.9 46.1

Los intervalos medianos estan calculados usando tablas de vida para el intervalo de tiempo después de cada nacimiento tenido por
cada mujer que tenia menos de 40 afios de edad al fin del periodo de anlisis.
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GRAFICO 4.4

TENDENCIAS EN EL INTERVALO MEDIANO ENTRE NACIMIENTOS, .
SEGUN EDAD AL NACIMIENTO. PERIODO: 1980-85 Y 1990-95

50 - Intervalo mediano en meses 47 4

40 +

35,5
30,7 30
26,4

28,1

Total <20 20-29
Edad de la madre al nacimiento

B 1980-85 H 1985-90 [ 1990-951

Fuente: Cuadro 4.10

GRAFICO 4.5

INTERVALO MEDIANO, SEGUN ANOS DE INSTRUCCION Y AREA DE RESIDENCIA.
PERIODO 1990-1995. ENDSR-95/96

70 - Intervalo mediano en meses

0-2 aflos 3-5 afios 6 anos 7-11 afos 12 y mas Urbana Rural
Fuente: Cuadro 4.10 Anos de estudio Area
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4.6 Amenorrea y Abstinencia Posparto

Los intervalos entre nacimientos presentados en la seccion anterior pueden ser afectados por la amenorrea
y la abstinencia posparto. El intervalo entre dos partos de una mujer puede ser dividido en tres segmentos:
a) un periodo posparto de no susceptibilidad al embarazo debido a la amenorrea o abstinencia sexual, b)
un periodo de susceptibilidad durante el cual la menstruacién ha regresado y ella tiene actividad sexual y
¢) el proximo embarazo. En esta seccion se presenta la duracién promedio del periodo posparto de no
susceptibilidad atribuido a la amenorrea posparto y de abstinencia que sigue al parto, para las mujeres
actualmente casadas/unidas. La lactancia materna por periodos largos, alarga el tiempo después de cada
parto antes de que se reinicie la ovulacion y la menstruacién. Por lo tanto, también se presenta la duracion
promedio de lactancia materna. El grado de aumento del periodo anovulatorio posparto debido al
amamantamiento depende de la frecuencia e intensidad de la lactancia materna y del momento en que se
inicia la alimentacién suplementaria (topicos presentados en el capitulo 9).

El Cuadro 4.11 presenta las estimaciones de la duracion promedio de lactancia materna, amenorrea
posparto, abstinencia posparto y no susceptibilidad posparto, clasificadas segun las diferentes
caracteristicas de las mujeres. La duracion promedio de lactancia materna, amenorrea y abstinencia
han sido calculadas sobre datos actuales, considerando la proporcién de mujeres que en el periodo
de la encuesta se encontraban amamantando, cuyos periodos menstruales no habian regresado y
quienes no habian reiniciado la actividad sexual desde el dltimo parto, todas clasificadas por el
numero de meses desde el Ultimo parto. La duracién promedio del periodo de no susceptibilidad se
calcula por la proporcion de mujeres a quienes no les habia regresado la menstruacion o no habian
reiniciado las relaciones sexuales. Se restringe el denominador a los nacimientos de las casadas/
unidas, ya que no se considera abstinencia posparto, la falta de cényuge.

La duracion promedio total del periodo de no susceptibilidad es de 5.8 meses, mientras la duracion
promedio de amenorrea es de 5.5 meses y la duracion promedio de abstinencia sexual es de 1.8
meses. Con base en los datos del Cuadro 4.11 se puede afirmar que cuando la lactancia materna
es mas prolongada, igual viene siendo la amenorrea posparto. En todos los casos el periodo de no
susceptibilidad es mas prolongado, sea por abstinencia sexual o por amenorrea.

Debido a que las diferencias encontradas entre las duraciones de la abstinencia posparto son minimas,
se puede afirmar que las diferencias en el periodo no susceptible se deben principalmente a las
diferencias en la amenorrea posparto. La diferencia segun nivel educativo es la mas pronunciada en
la duracion del periodo no susceptible. Las mujeres con 0 a 2 afos de educacion formal tienen en
promedio 4.7 meses mas de tiempo posparto no susceptible al embarazo que las mujeres con 12 0
mas afos de escolaridad, lo cual probablemente obedece a que las primeras tienen una duracion
promedio de lactancia mayor que las segundas. A pesar de tener un periodo de no susceptibilidad
corto, las mujeres con mayor nivel educativo tienen el intervalo intergenésico mediano mas largo.

En general, los grupos que tienen los menores periodos no susceptibles son los mismos que
tenian intervalos mas largos en el Cuadro 4.10. Como se vera en el capitulo 5, las diferencias en
el espaciamiento de partos basicamente se debe al uso de métodos de planificacién familiar.

4.7 Actividad Sexual Reciente

En el Cuadro 4.12 se presenta la proporcion de mujeres que ha tenido relaciones sexuales en el

ultimo mes, clasificada por su estado civil actual. En total 60 por ciento estan clasificadas como
activas sexualmente. Como se espera, esta proporcion es mas alta entre las casadas/unidas (87
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CUADRO 4.11

DURACION PROMEDIO DE LACTANCIA MATERNA, AMENORREA POSPARTO, ABSTINENCIA
POSPARTO Y DEL PERIODO NO SUSCEPTIBLE PARA EMBARAZARSE: NACIMIENTO EN LOS
ULTIMOS CINCO ANOS DE MUJERES ACTUALMENTE CASADAS/UNIDAS DE 15-49 ANOS DE EDAD,
ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS LACTANCIA | AMENORREA | ABSTINENCIA PERIODO NO PERIODO NO
SELECCIONADAS MATERNA POSPARTO POSPARTO SUSCEPTIBLE SUSCEPTIBLE
TOTAL 1.5 5.5 1.8 5.8 5.8
AREA

Urbana 9.8 4.6 1.8 5.0 5.0
Rural 12.7 6.1 1.8 6.5 6.5
REGION

Gran Asuncién 9.6 4.5 2.0 4.8 4.8
Norte 14.0 6.7 2.1 74 7.4
Centro-Sur 12.1 55 2.0 5.9 59
Este 1.0 55 1.4 58 5.8
NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 afios 14.1 8.3 1.8 8.6 8.6
3-5 afios 12.2 55 1.9 6.0 6.0
6 afios 1.8 5.7 1.7 6.0 6.0
7-11 afos 10.7 4.5 2.0 4.9 4.9
12 y mas 7.3 3.9 2.1 3.9 3.9
iNDICE SOCIO-

ECONOMICO

Bajo 13.3 6.4 1.7 6.8 6.8
Medio 10.8 53 1.9 55 55
Alto 8.6 4.1 1.8 44 4.4
ACTIVIDAD ECONOMICA

No trabaja 114 53 1.7 57 57
Trabaja dentro de la casa 13.7 7.0 2.3 7.1 7.1
Trabaja fuera de la casa 9.1 5.2 1.7 5.2 52
IDIOMA HABLADO EN LA

CASA

Guarani 12.7 6.5 1.8 6.8 6.8
Espafiol 8.5 4.1 1.8 45 4.5
Espafiol y guarani 10.8 4.8 1.9 5.1 51

por ciento) que entre las solteras (13 por ciento) o las separadas/divorciadas/viudas (31 por ciento).
No se encuentra mayor diferencia en actividad sexual segun las caracteristicas presentadas para
las casadas/unidas. Las solteras (y las anteriormente unidas) que viven en areas urbanas y con
mayor educacion tienen mayor vida sexual que las rurales y menos educadas.

37



Centro Paraguayo de Estudios de Poblacién + CEPEP

CUADRO 4.12

PORCENTAJE DE MUJERES, 15 A 49 ANOS DE EDAD QUE TUVIERON RELACIONES SEXUALES EN
EL ULTIMO MES, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS Y ESTADO CIVIL, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS TOTAL ESTADO CIVIL
CASADA/UNIDA DIVORCIADA/ SOLTERA
SEPARADA /VIUDA

TOTAL 60.4 86.8 311 13.3
EDAD

15~19 19.0 83.3 287 6.4
20-24 58.9 87.6 26.9 22.3
25-29 75.1 87.8 46.5 29.3
30-34 79.6 88.5 424 252
35-39 77.4 874 315 28.6
40-44 73.9 85.0 30.0 10.9
45-49 67.8 83.5 1.0 11.8
N¢ DE HIJOS

0 23.9 90.0 39.6 11.0
1 68.4 86.6 31.1 274
2 80.0 88.3 39.1 30.9
3 80.7 87.9 33.5 -
4 79.3 85.2 26.3 -
5 81.9 89.3 216 -
6y mas 77.8 83.4 17.3 -
AREA

Urbana 58.8 86.5 35.5 16.4
Rural 62.3 87.1 22.9 8.9
REGION

Gran Asuncion 57.2 84.9 32.7 18.9
Norte 59.4 86.3 234 6.9
Centro-Sur 60.9 88.1 29.5 10.4
Este 63.6 87.5 344 1.7
NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 afios 68.1 83.6 22.3 44
3-5 afios 68.3 86.1 31.3 10.8
6 afos 61.8 87.0 26.8 13.0
7-11 afios 448 87.2 33.1 6.9
12y mas 62.8 89.8 43.8 275
INDICE SOCIO-ECONOMICO

Bajo 64.5 86.2 23.3 9.3
Medio 60.1 85.8 30.8 11.3
Alto 57.2 88.3 38.0 16.4
IDIOMA HABLADO EN LA CASA

Guarani 62.8 86.5 28.9 10.0
Espariol 58.9 88.2 38.2 18.7
Espafiol y guarani 57.4 85.6 295 13.1
Otro 67.9 1.1 - 6.2
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4.8 Planeacion de los Nacimientos

A las mujeres que informaron haber tenido por lo menos un nacimiento en los Uitimos 5 afios se les
preguntd, para cada nacimiento, si habian querido quedar embarazadas en ese momento, si
hubiesen deseado esperar mas tiempo, o si definitivamente no querian mas hijos. Los nacimientos
queridos en el momento de tenerlos estan clasificados como “Planeados”. Los que hubiesen deseado
esperar mas tiempo estan clasificados como “No Planeado”, y aquellos cuyas madres no querian
tener mas estan clasificados como “No Deseado”.

En base a esta clasificacion, a nivel nacional el 78.7 por ciento de los nacimientos en los ultimos 5
afos fue planeado, 15.0 por ciento no planeado (no previsto) y el 6.3 por ciento no deseado (Cuadro
4.13). Casi no hay variacion en el porcentaje no planeado segun las caracteristicas presentadas,
pero el nivel de instruccion y el porcentaje de embarazos no deseados se correlacionan
inversamente. Los porcentajes mas altos de nacimientos no deseados estan entre las mujeres con
menores niveles de instruccion, los mas bajos entre las mas educadas.

CUADRO 4.13

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA PLANEACION DE LOS NACIMIENTOS VIVOS
EN LOS ULTIMOS 5 ANOS, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS PLANEACION DE NACIMIENTOS ULTIMOS 5 ANOS
PLANEADO NO NO NO TOTAL Ne DE
PLANEADO | DESEADO | RECUERDA CASOS
TOTAL 78.7 15.0 6.3 0.0 100.0 4917
AREA
Urbana 79.6 144 5.9 0.0 100.0 1900
Rural 77.9 15.5 6.6 - 100.0 3017
REGION
Gran Asuncién 80.7 14.3 49 0.1 100.0 855
Norte 76.0 17.2 6.8 - 100.0 1212
Centro-Sur 79.0 14.7 6.3 - 100.0 1256
Este 78.4 147 6.9 - 100.0 1594
NIVEL DE INSTRUCCION
0-2 afios 74.3 15.8 9.8 0.1 100.0 637
3-5 afios 76.3 16.1 7.6 - 100.0 1666
6 afos 79.3 15.7 5.0 - 100.0 1496
7-11 afios 80.9 13.3 5.8 - 100.0 674
12 y mas 86.1 11.2 2.6 - 100.0 444
INDICE SOCIO-ECONOMICO
Bajo 77.0 15.6 7.3 0.0 100.0 2607
Medio 79.0 14.6 6.4 - 100.0 1361
Alto 81.7 14.4 3.9 - 100.0 949
IDIOMA HABLADO EN LA CASA
Guarani 76.9 15.6 75 - 100.0 2797
Espanol 81.4 15.0 3.5 - 100.0 692
Espariol y guarani 79.6 14.3 5.9 0.1 100.0 1212
Otro 84.9 1.7 3.4 - 100.0 216
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4.9 Deseo de Mas Hijos

A todas las mujeres casadas o unidas se les pregunté si deseaban tener otro hijo, en caso afirmativo,
cuanto tiempo le gustaria esperar para tenerlo. A las embarazadas en el momento de la encuesta,
se les formuld la misma pregunta pero poniendo énfasis en el deseo de otro hijo ademas del que
estaban esperando en ese momento.

En el Cuadro 4.14 se presenta la distribucién de mujeres actualmente unidas segln area de
residencia, edad, numero de hijos vivos tenidos, nivel de instruccién, indice socioeconémico, e
idioma habitualmente hablado en la casa, por diferentes niveles de preferencia en sus intenciones
reproductivas. A nivel global se observa que el 36.4 por ciento de las mujeres en unién no desea
mas hijos (similar cifra ya se habia detectado en la ENDS-90). Este deseo es bastante uniforme en
todas las regiones del pais e igual en las areas urbanas y rurales.

Sin embargo, el deseo de limitar definitivamente el nimero de hijos aumenta rapidamente con la
edad (Gréfico 4.6). En efecto, a medida que aumenta la edad, mayor es el porcentaje de mujeres
unidas gue no desea mas hijos, pasando de 16 por ciento en el grupo 15-19 a alrededor de 50 por
ciento entre las que tienen 35 o mas afos de edad. Un patrén similar de preferencias reproductivas
se aprecia con la paridez hasta el punto en que mas de la mitad (51 por ciento) de las mujeres con
4 hijos declararon no desear mas. La relacién entre el nivel de instruccion y el deseo de no tener

GRAFICO 4.6

DESEO ACTUAL DE MAS HIJOS, MUJERES DE 15 - 49, CASADAS/UNIDAS
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Fuente: Cuadro 4,14 Mas después significa 12 - 23 meses 24 + mesas
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CUADRO 4.14

DESEO ACTUAL DE HIJOS, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS
MUJERES CASADAS/UNIDAS, 15-49 ANOS DE EDAD, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS DESEO DE MAS HIJOS
0-11 12-23 | 24+ |[INDECISA|INDECISA| NO |ESTERILIZADA [INFERTIL | TOTAL| N°DE
MESES | MESES | MESES | CUANDO QUIERE CASOS
MAS

TOTAL 10.1 6.4 30.1 3.7 3.7 36.4 6.8 2.7 100.0 4574
AREA

Urbana 1.8 6.5 29.1 3.4 3.0 36.3 71 2.8 100.0 2137
Rural 84 6.3 31.2 3.9 45 36.5 6.6 2.6 100.0 2437
REGION

Gran Asuncién 10.3 76 28.1 28 3.1 39.0 6.4 2.7 1000 1022
Norte 8.7 6.0 33.2 4.2 28 35.3 7.4 25 100.0 966
Centro-Sur 10.2 6.3 29.7 4.3 4.7 37.5 5.1 2.1 100.0 1179
Este 10.4 57 31.0 3.6 38 33.8 8.4 33 100.0 1407
NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 anos 9.9 44 19.2 3.4 4.6 43.5 8.6 6.4 100.0 529
3-5 afios 10.3 5.6 26.8 37 43 38.8 7.3 3.1 100.0 1445
6 afos 8.9 64 34.5 3.9 35 35.7 4.6 2.3 100.0 1288
7-11 afios 8.1 57 36.0 3.0 4.0 34.3 7.5 1.4 100.0 714
12y més 14.3 10.4 30.5 3.9 1.9 29.6 7.9 1.4 100.0 598
INDICE SOCIO- ECONOMICO

Bajo 8.7 5.9 30.0 3.9 4.6 38.3 6.0 2.6 100.0 1871
Medio 10.1 54 317 37 37 36.3 6.3 2.8 100.0 1368
Alto 1.7 7.9 28.9 33 2.7 34.4 8.6 2.8 100.0 1335
IDIOMA HABLADO
EN LA CASA

Guarani 10.0 57 311 3.9 4.5 37.5 4.3 2.9 100.0 2200
Eapariol 10.0 79 327 3.7 24 31.8 9.5 2.1 100.0 851
Espafiol y guarani 10.8 6.4 27.3 3.4 3.4 39.4 6.2 3.2 100.0 1283
Otro 7.2 7.0 284 3.0 3.4 26.4 23.6 1.1 100.0 240
EDAD

156-19 38 79 63.8 5.3 3.2 15.9 - - 100.0 246
20-24 7.2 79 58.0 1.9 3.3 214 0.3 - 100.0 703
25-29 8.2 9.0 457 4.8 35 25.5 29 0.2 100.0 961
30-34 10.8 8.2 29.7 4.2 4.1 36.3 6.4 0.2 100.0 987
35-39 12.0 57 13.2 4.4 3.2 47.3 13.8 0.7 100.0 749
40-44 11.8 2.8 6.7 28 5.5 55.4 11.3 3.9 100.0 539
45-49 14.5 0.9 09 23 2.8 47.4 10.9 20.5 100.0 389
HIJOS ACTUALMENTE VIVOS

0 30.9 13.7 40.0 71 2.1 3.6 0.2 24 100.0 363
1 15.3 1.4 51.6 4.0 34 12.7 0.6 0.9 100.0 801
2 10.5 7.9 34.7 4.1 3.9 32.4 4.2 2.3 100.0 925
3 74 3.8 28.5 28 2.7 40.8 1.6 24 100.0 762
4 45 28 21.7 2.7 4.0 514 1.0 1.8 100.0 579
5 6.1 4.2 16.5 3.8 37 50.2 1.9 37 100.0 329
6 y mas 35 2.7 13.0 2.7 5.1 58.2 9.3 5.6 100.0 815
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mas hijos, es inversamente proporcional; el porcentaje que no desea mas hijos entre las mujeres
con 0-2 anos de instruccion es 43.5 por ciento, va descendiendo conforme aumenta el nivel de
escolaridad, llegando entre las que tienen 12 afios o mas al 29.6 por ciento. El deseo seguramente
esta influenciado por la mayor paridez que registran las mujeres menos educadas.

No se puede desconocer que existe un gran grupo de mujeres que quieren espaciar los nacimientos,
asi tenemos que el 30 por ciento desea otro hijo pero mas tarde, es decir después de 2 0 mas afios.
Como es de esperarse, la proporcion que desea espaciar disminuye con la edad, asi tenemos que
el 63.8 por ciento de las mujeres entre 15y 19 afios desea tener hijos mas tarde, proporcién que
desciende consistentemente a medida que avanza la edad.

4.10 Numero Ideal y Actual de Hijos

Se observan diferencias entre el nimero ideal de hijos y el nimero que las mujeres entrevistadas
tienen actualmente.

Segun el Cuadro 4.15, para cada nimero de hijos tenidos hay un grupo significativo de mujeres
que preferirian haber tenido menos. Por ejemplo entre el grupo con 5 hijos, 25 por ciento queria 5,
30 por ciento quiere mas, y 35 por ciento preferiria haber tenido menos. El porcentaje que preferiria
haber tenido menos hijos aumenta con el nimero que ha tenido.

CUADRO 4.15

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES DE 15-49 ANOS DE EDAD, SEGUN NUMERO IDEAL
DE HIJOS, POR NUMERO DE HIJOS VIVOS, ENDSR-95/96

N¢ IDEAL DE HIUOS TOTAL HIJOS ACTUALMENTE VIVOS
0 1 2 3 4 5 6 o Mas

0 0.8 1.4 0.2 02 0.6 1.0 0.3 0.5
1 45 5.2 8.2 3.0 3.2 2.0 4.1 2.8
2 25.4 414 34.6 25.0 9.0 10.8 10.0 5.4
3 25.9 307 34.6 32.1 30.3 7.5 8.4 10.6
4 173 1.5 12.7 24.7 28.2 30.6 12.2 1.5
5 8.8 4.1 4.7 7.5 15.2 16.9 25.0 9.1
6y mas 11.8 2.4 2.9 4.7 8.7 21.8 29.9 44.1
Otra respuesta 57 3.3 2.1 2.8 4.8 9.5 10.0 15.9
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
N2 DE CASOS 6465 1587 1072 1066 849 639 367 885

En el Cuadro 4.16 se pueden apreciar diferencias en el promedio del nimero ideal de hijos, segun
varias caracteristicas. Las mujeres sin hijos o con sélo un hijo actualmente vivo, desean tener en
promedio 2.7 y 2.8 hijos, un hijo menos que aquellas de paridad 3, diferencia que se incrementa a
dos hijos al llegar al grupo con 5 hijos. También se ve que el nimero ideal aumenta con la edad
reflejando un cambio generacional en preferencias sobre fecundidad.
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CUADRO 4.16

PROMEDIO DE NUMERO IDEAL DE HIJOS, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS,

POR NUMERO DE HIJOS ACTUALMENTE VIVOS, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS TOTAL HIJOS ACTUALMENTE VIVOS

0 1 2 3 4 5 6 o Mas
TOTAL 3.6 2.7 2.8 3.3 3.8 4,5 4.9 6.1
EDAD
15-19 2.8 2.8 2.6 2.6 4.6 - - -
20-24 3.1 2.8 2.8 3.4 3.8 4.4 4.8 -
25-29 35 2.5 2.8 3.4 3.8 4.4 53 5.2
30-34 3.9 2.6 2.9 3.2 4.0 4.4 46 57
35-39 4.0 2.4 2.4 3.0 3.6 45 4.8 5.6
40-44 48 2.9 3.4 3.4 3.8 4.7 5.1 6.6
45-49 4.9 2.7 3.8 3.3 3.7 4.4 5.0 6.8
AREA
Urbana 3.2 2.7 2.7 3.2 3.7 42 4.9 53
Rural 4.1 2.9 3.0 3.4 4.0 4.8 4.9 6.4
REGION
Gran Asuncion 3.0 2.6 2.8 3.1 3.6 4.0 4.3 4.6
Norte 3.9 3.0 3.1 3.4 4.0 4.6 5.1 5.8
Centro-Sur 3.8 2.7 2.9 3.4 3.8 47 5.1 6.2
Este 3.9 2.9 2.7 3.4 3.9 46 5.0 6.6
NIVEL DE
INSTRUCCION
0-2 afios 47 2.4 2.9 3.8 4.3 5.1 52 6.7
3-5 afios 4.1 2.7 2.9 3.3 3.8 4.5 5.3 6.2
6 afos 3.6 2.8 2.9 3.4 3.9 4.5 45 5.8
7-11 afios 3.1 2.8 2.9 3.2 3.7 4.4 41 4.8
12 y més 3.0 2.7 2.7 3.1 3.5 4.2 49 5.4
INDICE SOCIO-
ECONOMICO
Bajo 4.3 3.0 3.1 3.5 4.0 4.8 5.0 6.4
Medio 3.6 2.8 2.8 3.4 3.9 4.5 49 57
Alto 3.0 2.6 2.8 3.1 3.6 41 4.6 5.3
{DIOMA HABLADO
EN LA CASA
Guarani 42 2.9 3.0 3.6 4.0 47 52 6.4
Espafiol 3.1 2.6 2.7 31 3.6 4.2 5.1 58
Espafiol y guarani 3.3 2.7 2.8 3.1 3.6 4.4 4.4 5.0
Otro 3.3 2.4 2.7 3.1 3.6 41 4.4 6.2
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Interpretando los nimeros del cuadro es importante anotar la actitud psicoldgica de las mujeres
como madres, declarando un nimero ideal cercano a su experiencia reproductiva, especiaimente
de aquellas con alta paridez. De esta manera las diferencias en preferencias estan producidas en
parte por diferencias en comportamiento.

4.11 Fecundidad Deseada y No Deseada
El Cuadro 4.3 presenta diferencias en la fecundidad observada para el periodo comprendido entre
octubre de 1990 y setiembre de 1995. Cada uno de los nacimientos en este periodo ha sido

clasificado como deseado o no deseado usando las definiciones presentadas en el Cuadro 4.13.
En el Cuadro 4.17 |la Tasa Global de Fecundidad (TGF) esta desglosada en fecundidad deseada y

CUADRO 4.17

TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD PARA EL PERIODO OCTUBRE 1990 SETIEMBRE 1995, POR NACIMIENTOS
DESEADOS O NO DESEADOS, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD
DESEADA NO DESEADA OBSERVADA Ne¢ DE CASOS

TOTAL 4.10 0.32 4.42 6465
AREA

Urbana 3.09 0.22 3.31 3220
Rural 5.31 0.43 5.74 3245
REGION

Gran Asuncion 2.76 0.15 2.91 1593
Norte 5.15 0.49 5.64 1329
Centro-Sur 4.40 0.31 4.71 1669
Este 4.72 0.41 5.12 1874
NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 afios 6.23 0.62 6.85 641
3-5 afios 5.08 0.42 5.49 1810
6 afios 4.41 0.26 4.68 1787
7-11 afios 3 0.25 3.36 1275
12 y mas 2.36 0.06 2.42 952
INDICE SOCIO-ECONOMICO

Bajo 6.15 0.54 6.70 2434
Medio 3.91 0.31 4.22 1915
Alto 2.47 0.12 2.59 2116
ACTIVIDAD ECONOMICA

No trabaja 5.06 0.38 5.44 3791
Trabaja dentro de la casa 3.70 0.24 3.94 1182
Trabaja fuera de la casa 2.64 0.29 2.93 1492
iDIOMA HABLADO EN LA

CASA

Guarani 5.34 0.49 5.82 2941
Espafiol 2.82 0.1 2.93 1316
Espanol y guarani 3.43 0.26 3.69 1911
Otro 3.67 0.19 3.86 297
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no deseada. La fecundidad deseada expresa el nivel de fecundidad que tedricamente resultaria si
todos los nacimientos no deseados se hubieran evitado. La TGF deseada para este periodo de
tiempo es 4.10 hijos por mujer, 7.2 por ciento menos que la TGF observada de 4.42.

Cabe mencionar que el calculo de fecundidad deseada para ENDSR-95/96 esta basado en preguntas
diferentes que las preguntas usadas para ENDS-90 y por eso no se pueden comparar los resultados
sobre fecundidad deseada en las dos encuestas.

En el area rural la tasa de fecundidad no deseada (0.43 hijos) es el doble de la tasa urbana (0.22
hijos). También la TGF no deseada entre mujeres con 0-2 afios de instruccion (0.62 hijos) es diez
veces la TGF no deseada entre mujeres con 12 0 mas afios de instruccion (0.06 hijos).

En general, parte de las diferencias en la TGF observada estd explicada por diferencias en la
fecundidad no deseada, pero se observa que muchas de las diferencias estan explicadas por
diferencias en deseos.
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CAPITULO 5

PLANIFICACION FAMILIAR:
CONOCIMIENTO Y USO DE METODOS

Uno de los objetivos principales de la Encuesta Nacional de Demografia y Salud Reproductiva,
1995/1996 (ENDSR-95/96) fue obtener informacién actualizada sobre conocimiento y uso de
métodos de planificacion familiar en el Paraguay. Esta informacién adquiere singular importancia
no soélo como variable intermedia de la fecundidad, sino como insumo para los encargados de
programas de planificacion familiar y los responsables de la formulacién de politicas de poblacion
y salud del pais.

En el presente capitulo se analizan los niveles de conocimiento y el uso actual de métodos
anticonceptivos de acuerdo a caracteristicas sociodemogréficas de las mujeres en edad fértil.

5.1 Conocimiento de Métodos Anticonceptivos

El conocimiento de métodos anticonceptivos esta bastante difundido entre las mujeres paraguayas,
hecho que ya se habia verificado en encuestas anteriores. Ef conocimiento-se refiere a si la mujer
conoce o ha oido hablar de cualquier método, no necesariamente a si sabe cémo usarlo
correctamente, o si conoce cuales son sus posibles contraindicaciones.

El nivel de conocimiento de cada método en particular se presenta en el Cuadro 5.1 para todas las
mujeres y para las mujeres en union. Una gran mayoria conoce la pildora (93%), asi como la
inyeccion (91.8%) y el conddn (91.1%). El DIU es conocido por el 84.4% vy la esterilizacion femenina
por el 77.6% de todas las mujeres. Sélo un cuarto de ellas conoce la vasectomia y una minoria el
norplant (4.6%).

Para las mujeres casadas 0 en union, existe mayor conocimiento de cualquier método entre las
gue residen en el Gran Asuncion y en el area urbana respecto a cualquier otra region o area del
pais.

El conocimiento de los yuyos esta muy difundido entre las mujeres paraguayas y especiaimente
entre las casadas o unidas. Los yuyos son hierbas nativas que se consumen en forma de infusion
y a los cuales se les atribuyen propiedades anticonceptivas, sin embargo esto no esta demostrado
cientificamente y se duda de su efectividad.

La informacion del Cuadro 5.2 revela que no existen diferencias significativas entre el conocimiento
de cualquier método (99.4%) y el conocimiento de un método moderno (98.4%) entre las mujeres
casadas ¢ unidas. Por area o region de residencia ambas categorias no presentan mayores
diferencias.
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CUADRO 5.1

CONOCIMIENTO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS: PORCENTAJE DE TODAS LAS MUJERES Y
MUJERES CASADAS Y UNIDAS DE 15 A 49 ANOS QUE CONOCEN METODOS ANTICONCEPTIVOS,
POR REGION Y AREA DE RESIDENCIA, SEGUN METODO ESPECIFICO, ENDSR-95/96

METODO TOTAL REGIONES AREA
PAIS
GRAN NORTE | CENTRO-SUR ESTE URBANA RURAL
ASUNCION
TODAS LAS MUJERES
N¢ de casos 6465 1593 1329 1669 1874 3220 3245
Pildora 93.0 94.8 90.3 92.2 93.0 94.8 90.9
Inyeccion 91.8 93.9 88.4 91.1 91.9 94.6 88.6
Condon 91.1 96.1 83.9 90.7 89.5 953 - 86.1
Yuyos 87.6 88.7 87.1 88.7 85.8 88.0 87.1
DIV 84.4 87.6 78.2 86.4 82.3 88.3 79.7
Esteril.femenina 77.6 83.9 69.1 74.5 77.3 83.3 707
Métodos vaginales 56.8 701 476 51.2 52.6 67.5 44.1
Retiro 54.1 58.3 47.8 51.1 55.1 58.4 48.9
Ritmo 50.6 57.8 471 45.2 49.7 59.1 40.6
Met. Bilfings 46.5 57.4 384 43.6 418 54.9 36.5
Vasectomia 25.4 38.5 20.3 21.2 21.0 321 17.4
Norplant 4.6 6.7 3.1 3.4 41 5.4 3.6
MUJERES EN UNION
N? de casos 4586 1025 968 1183 1410 2146 2440
Pildora 95.6 97.0 93.9 94.6 95.9 96.7 944
Inyeccion 94.9 96.8 92.1 94.0 95.1 97.0 92.7
Condon 93.0 97.5 87.0 92.2 925 96.5 89.4
Yuyos 90.8 92.1 90.8 92.7 88.2 91.2 90.4
DIy 90.1 94.5 84.7 91.0 88.1 94.0 86.1
Esteril.femenina 83.4 89.8 75.9 81.3 83.0 88.9 77.8
Retiro 61.7 67.1 55.3 57.4 63.4 66.4 56.8
Métodos vaginales 60.4 76.5 50.7 53.4 56.8 72.8 47.6
Ritmo 51.6 58.1 49.2 47.6 50.5 60.1 42.8
Método Billings 47.8 58.6 40.8 435 45.3 57.1 38.3
Vasectomia 25.7 36.5 22.6 20.1 23.0 329 18.2
Norplant 43 57 3.3 3.7 4.2 49 3.8

Se observa cierta variacion en el conocimiento de un metodo moderno segun la edad de las mujeres,
siendo mas bajo entre las mujeres de los grupos extremos (15-19, 45-49), entre las que sdlo tienen
primaria incompleta, que no declaran actividad econdmica, hablan sélo guarani y son de un nivel

socioeconémico bajo.
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CUADRO 5.2

PORCENTAJE DE MUJERES EN UNION DE 15 A 49 ANOS QUE CONOCEN ALGUN METODO
SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS Conoce cualquier método | Conoce un método moderno* | Nimero de mujeres
TOTAL PAIS 99.4 98.4 4586
AREA
Urbana 99.7 994 2146
Rural 99.1 97.5 2440
REGION :
Gran Asuncion 99.9 99.5 1025
Norte 99.2 97.6 968
Centro Sur 98.7 97.8 1183
Este 99.6 98.5 1410
EDAD
15-19 98.5 96.6 246
20-24 98.9 98.7 703
25-29 99.8 99.3 964
30-34 99.4 98.6 988
35-39 99.8 98.8 751
40-44 99.5 98.3 542
45-49 98.8 96.6 392
NIVEL DE INSTRUCCION
0-2 afios 99.1 96.0 531
3-5 afios 99.0 97.5 1449
Primaria Completa 99.5 99.2 1293
Secundaria 0 mas 99.8 99.6 1313
ACTIVIDAD ECONOMICA
No trabaja 99.0 97.9 2838
Trabaja dentro de casa 100.0 99.4 843
Trabaja fuera de casa 99.8 99.0 905
IDIOMA QUE HABLAN
EN EL HOGAR
Guarani 99.0 974 2207
Esparfiol 100.0 99.8 854
Guarani/Espafiol 99.8 99.1 1284
Otro Idioma 99.6 99.2 241
INDICE SOCIOECONOMICO
Bajo 99.1 97.1 1875
Medio 99.2 98.8 1370
Alto 99.9 99.6 1341

Incluye DIU, pastilla, conddn, métodos vaginales, esterilizacién masculina y femenina.
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5.2 Conocimiento del Periodo Fértil

El conocimiento que tienen las mujeres sobre su periodo fértil en el ciclo anovulatorio es muy
importante considerando que en el Paraguay, como se vera mas adelante, los métodos del ritmo,
Billings y retiro representan en conjunto cerca del 10 por ciento del uso total. Para indagar este
aspecto, se pregunté a todas las mujeres cuando es mas probable que la mujer pueda quedar
embarazada durante el ciclo menstrual. En el Cuadro 5.3 se resumen los resultados sobre
conocimiento del ciclo reproductivo para el total de mujeres y para las que han usado abstinencia.

El conocimiento correcto del periodo fértil es mas elevado en las mujeres que han usado abstinencia
(52.6%) respecto a todas las mujeres (30.5%).

Los datos muestran que la mitad de usuarias de abstinencia periddica contestaron correctamente
cuando es el momento de mayor riesgo para quedar embarazada, lo que estaria indicando que
una gran proporcion (47 por ciento) de usuarias ha usado la abstinencia incorrectamente de acuerdo
a las respuestas erréneas sobre el periodo fértil del ciclo ovulatorio.

Mas de dos tercios de todas las mujeres entrevistadas no conocen el periodo de mayor riesgo para
gque una mujer pueda quedar embarazada.

5.3 Uso de Métodos Anticonceptivos. Tendencia de la Prevalencia de Usc

La prevalencia de métodos es entendida como el porcentaje de mujeres casadas o unidas que

usan algun anticonceptivo en un momento determinado. En la ENDSR-95/96 la prevalencia llegd a
50.7% (incluye todos los métodos con excepcion de yuyos o hierbas), esta proporcién indica que

CUADRO 5.3

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE TODAS LAS MUJERES Y DE LAS QUE HAN USADO
ALGUNA VEZ ABSTINENCIA PERIODICA, SEGUN CONOCIMIENTO DEL PERIODO FERTIL,

ENDSR-95/96

TIEMPO REPORTADO POR PERIODO FERTIL TODAS LAS MUJERES HAN USADO ABSTINENCIA
Una semana antes de la menstruacion 75 9.0
Durante la menstruacion 2.1 0.8
Una semana después de la menstruacion 18.4 19.1
Dos semanas después de la menstruacion 30.5 52.6
Tres semanas después de la menstruacion 4.8 5.9
En cualquier tiempo 271 1.3
No sabe/No responde 9.6 1.3
TOTAL 100.0 100.0
N2 DE CASOS 6465 665
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CUADRO 5.4

TENDENCIA DE LA PREVALENCIA DEL USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS
SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS: PORCENTAJE DE MUJERES
CASADAS/UNIDAS DE 15 A 49 ANOS DE EDAD - ENDSR 95/96

CARACTERISTICAS ENCUESTAS

EPF-1987(a) ENDS-90 ENDSR-95-96
TOTAL PAIS ’ 37.6 441 50.7
AREA
Urbana — 53.3 56.2
Rural — 335 45.0
REGION
Gran Asuncion — 55.9 58.8
Norte — 30.6 41.9
Centro-Sur — 38.4 475
Este — 40.7 50.2
NIVEL DE INSTRUCCION
0-2 Aios — 25.6 32.6
3-5 Afios 25.9* 35.2 43.0
Prim.Completa 37.7 47.4 51.4
Secundaria 0 mas 60.6 61.3 64.4
EDAD
15-19 22.5 31.1 37.2
20-24 37.3 375 49.2
25-29 43.2 49.9 56.1
30-34 38.9 49.3 57.4
35-39 38.7 50.5 57.7
40-44 31.6 415 48.0
45-49 — 32.7 25.9
Ne¢ DE HIJOS
0 21.7 19.4 25.0
1 34.2 40.5 51.2
2 51.9 54.2 60.0
3 50.0 55.7 60.0
4 424 40.3* 57.3
5-6 29.9 — 51.1
Ty+ 14.8 — 36.0

(a) Mujeres casadas y unidas de 15 a 44 afios * Ninguna y Primaria incompleta
4 0 mas hijos nacidos vivos
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el uso de métodos anticonceptivos en el Paraguay ha experimentado un incremento importante
desde el afio 1987 cuando la prevalencia era de 37.6% y de 44.1% en 1990, tal como se puede
apreciar en el Cuadro 5.4.

Se observa ademas que desde el aho 1990 hasta ahora, el aumento se dio con mas fuerza en el
area rural, pasando de 34% en ese afo a 45% en 1995/96. Este incremento se evidencia con la

CUADRO 5.5

TENDENCIA DE LA PREVALENCIA DEL USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS SEGUN METODO
UTILIZADO: DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES CASADAS/UNIDAS DE 15 A 49 ANOS DE EDAD

ENDSR 95/96

USO Y METODO ENCUESTAS

EPF-1987(a) ENDS-90 ENDSR-95-96
USAN 37.6 441 50.7
METODOS MODERNOS 29.0 35.2 41.3
Pildora 13.5 13.6 13.5
DU 5.1 5.7 7.6
Esteril. Femenina 4,0 7.4 6.8
Vasectomia — 0.0 0.0
Inyeccion 3.6 52 6.2
Condon 2.3 2.6 6.5
Métodos Vaginales 0.5 0.8 0.7
METODOS TRADICIONALES 8.6 8.9 9.5
Ritmo 3.8 33 3.0
Retiro 2.9 2.9 34
Método Billings 1.9 2.0 3.1
Otros 0.0 0.7 0.0
Usan Yuyos 7.2 4.3 5.2
No Usan 55.2 51.6 44.1
TOTAL 100.0 100.0 100.0
N¢ de Casos 1416 3574 4586
*Incluye un caso de vasectomia |

FUENTE-CEPEP: (a) Mujeres casadas y unidas de 15 a 44 afios.

1987, ENCUESTA DE PLANIFICACION FAMILIAR.

1990, ENCUESTA NACIONAL DE DEMOGRAFIA'Y SALUD.

1995-1996, ENCUESTA NACIONAL DE DEMOGRAFIA'Y SALUD REPRODUCTIVA.
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GRAFICO 5.1

USO ACTUAL DE METODOS ANTICONCEPTIVOS ENTRE LAS MUJERES EN UNION.
EPF-87, ENDS-90 Y ENDSR-95/96

EPF-87

Métodos modernos
%

ENDSR-95-96

No usan
55.2%

Métodos
tradicionales
15.8%
Métodos modernos
Nousan 4 41.3%

44,1% 7

ENDS-90

Métodos
35,2% tradicionales
14,7%

Métodos modernos

No usan
51,6%

Métodos
tradicionales
13.2%

Fuente: Cuadro 5.5

misma intensidad en las regiones Norte, Centro-Sur y Este del pais. En el Gran Asuncion el aumento
fue de sdlo tres puntos porcentuales, de 56% a 59% en el periodo de cinco anos.

De acuerdo al Cuadro 5.5 y Grafico 5.1, podemos notar que el incremento mencionado mas
arriba se dio principalmente en los métodos modernos pasando de 29% a 41% entre 1987 y 1995.
Es decir un aumento de 12 puntos porcentuales en menos de 10 afios. El uso de métodos
tradicionales permanecié casi constante desde 1987, cerca de 9 por ciento de las mujeres casadas
o unidas usan ritmo, retiro o Billings, notandose un incremento no significativo de 8.9 a 9.5 por
ciento de 1990 a 1995.

Como en encuestas anteriores, se comprobd nuevamente que el método mas usado sigue siendo
la pildora (13.5%). El DIU y la esterilizacién femenina le siguen en importancia con 7.6 y 6.8 por
ciento de uso respectivamente. Entre 1990 y 1995 no se produjo un cambio muy acentuado en la
mezcla de métodos anticonceptivos, el aumento que se dio en la prevalencia se debio principalmente
a incrementos en el uso del condén y el DIU.
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Aunque los yuyos (hierbas nativas) no estan incluidos en la prevalencia total, deben ser tenidos en
cuenta pues son usados por el 5.2% de las mujeres casadas o unidas y representan mujeres que
quieren evitar embarazos. En el Capitulo 7 se analizan en detalle las caracteristicas de las usuarias
de yuyos.

Para tener una perspectiva de las tendencias a nivel regional sobre el uso de métodos
anticonceptivos, en el Cuadro 5.6 se compara a Paraguay con otros paises de América del Sur. A

CUADRO 5.6

PREVALENCIA DEL USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS EN PAISES SELECCIONADOS:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES CASADAS/UNIDAS DE 15 A 49 ANOS DE EDAD

ENDSR 95/96

USO Y METODO BOLIVIA | COLOMBIA | BRASIL | ECUADOR PARAGUAY PERU

1994 1995 1996 1994 1995-1996 1992
USAN 41.4 704 76.7 56.8 50.7 57.4
METODOS MODERNOS 17.7 59.3 70.3 45.7 413 32.8
Pildora 2.8 12.9 20.7 10.2 13.5 5.7
DIV 8.1 1.1 1.1 1.8 7.6 13.4
Esteril. Femenina 4.6 25.7 40.1 19.8 6.8 7.9
Vasectomia 0.0 0.7 2.6 0.1 0.0 0.1
Inyeccion 0.8 4.3 1.2 2.6 6.5 2.8
Condon 1.3 2.5 4.4 0.5 6.2 1.9
Mét. Vaginales 0.1 1.4 0.1 0.6 0.7 1.0
Norplant — 0.7 — 0.1 0.0 —
METODOS TRADICIONALES 23.7 11.0 6.4 1.1 9.5 24.6
Ritmo 22.0 52 — 74 3.0 20.7
Retiro 1.7 5.8 3.1 3.5 34 3.9
Método Billings — — 3.0 0.2 3.1 —
Otros 0.0 0.0 0.3 0.0 0.0 0.0
Usan Yuyos (hierbas) 3.9 1.8 - - 5.2 1.6
NO USAN 54.7 27.8 23.3 43.2 441 41.0
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
N¢ de Casos 5334 6097 7584 9146 4586 8741

FUENTE:

Encuesta Nacional de Demografia y Salud, 1994, Bolivia.

Encuesta Nacional de Demografia y Salud, 1995. Colombia.
Pesquisa Nacional sobre Demografia e Saude, 1996. Brasil,
Encuesta Demografica y de Salud Materna e Infantil, 1994. Ecuador.
Encuesta Demografica y de Salud Familiar, 1991/1992. Peru.

* Incluye: Billings, Ritmo
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nivel total, los porcentajes mas altos de uso se dan en Brasil y Colombia. Nuestro pais tiene un
mayor uso de anticonceptivos frente a Bolivia, donde méas de la mitad de las mujeres casadas 0
unidas no usan métodos, y también respecto a Perd si comparamos soélo la prevalencia de metodos
modernos.

En relacion a cada método en particular, Paraguay tiene una mayor prevalencia de la pildora (13.5%)
respecto de Bolivia, Peru y Ecuador. Similar a Colombia (12.9%) y mas baja que la de Brasil
(20.7%). En el uso de la inyeccién nuestro pais tiene la prevalencia mas alta entre los demas
paises comparados. El DIU es usado mas frecuentemente en Peru (13.4%), Ecuador (11.8%) y
Colombia (11.1%). En cuanto a la esterilizacion femenina el uso de este método es todavia bajo
(6.8%) entre las mujeres paraguayas, especialmente comparadas con las brasileras (40.1%),
colombianas (25.7%) y ecuatorianas (19.8%).

En el Cuadro 5.7 se presentan los niveles de uso actual de métodos, segun método usado para

todas las mujeres, para las actualmente casadas o unidas y para las mujeres no unidas (separadas,
divorciadas, viudas y solteras). El 36.8 por ciento de todas las mujeres en edad fértil usa actualmente

CUADRO 5.7

USO ACTUAL DE ANTICONCEPTIVOS. SEGUN METODO POR ESTADO CIVIL:
MUJERES DE 15-49 ANOS DE EDAD, ENDSR-95/96

METODO TODAS LAS ESTADO CIVIL
MUJERES
CASADAS/ SEPARADAS/ SOLTERAS
UNIDAS DIVORCIADAS/VIUDAS

USAN ACTUALMENTE 36.8 50.7 24.9 1.1
METODOS MODERNOS 29.6 41.3 22.9 A
Pildora 9.4 13.5 6.1 1.8
Div 5.1 7.6 3.4 0.3
Esteril. Femenina 45 6.8 3.9 0.1
Condon 52 6.5 3.9 2.8
Inyeccion 4.9 6.2 5.4 —
Mét. Vaginales 0.5 07 0.2 2.1
METODOS TRADICIONALES 7.2 9.5 1.9 3.7
Ritmo 2.4 3.0 13 1.4
Retiro 2.5 3.4 0.3 0.9
Método Billings 2.3 3.1 0.3 1.4
Usan Yuyos (hierbas) 3.8 5.2 4.7 0.7
NO USAN 59.4 44.1 70.4 88.9
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0
Ne DE CASOS 6465 4586 462 1417
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CUADRO 5.8

USO ACTUAL DE METODOS ANTICONCEPTIVOS POR REGIONES Y AREAS, SEGUN USO Y
METODO DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES CASADAS/UNIDAS

DE 15 A 49 ANOS DE EDAD.
METODO TOTAL REGIONES AREA
PAIS
GRAN NORTE | CENTRO | ESTE | URBANA RURAL
ASUNCION SUR

USAN ACTUALMENTE 50.7 58.9 419 47.5 50.2 56.2 45.0
METODOS MODERNOS 41.3 48.6 34.6 39.0 39.7 47.1 35.4
Pildora 13.5 13.6 13.3 14.3 12.9 12.8 14.3
DIU 7.6 10.7 45 8.2 59 9.5 5.7
Esteril.femenina 6.8 6.2 6.7 5.0 8.2 7.0 6.5
Vasectomia 0.0 0.2 0.1 — — 0.1 0.0
Condoén 6.5 9.2 4.0 52 6.5 8.4 4.6
Inyeccion 6.2 8.2 57 53 5.5 8.5 37
Métodos Vaginales 0.7 05 0.3 1.0 0.7 0.8 0.6
METODOS TRADICIONALES 9.5 10.2 6.8 8.5 10.5 9.3 9.6
Ritmo 3.0 3.2 2.4 3.2 25 3.0 3.0
Retiro 34 1.8 2.4 3.8 5.1 2.3 4.6
Método Billings 3.1 52 2.0 1.5 2.9 4.0 2.0
Usan yuyos 5.2 3.4 6.2 6.7 5.0 3.5 6.9
NO USAN 441 37.8 51.9 45.7 44.1 40.3 48.1
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
N¢ de Casos 4586 1025 968 1183 1410 2146 2440

métodos para planificar su familia. Entre las mujeres alguna vez unidas (separadas, divorciadas o
viudas) el 25 por ciento de ellas usa actualmente algiin método anticonceptivo. En cuanto a
preferencia de métodos, las mujeres alguna vez unidas siguen patrones similares de uso que las
mujeres casadas o unidas.

5.4 Diferencias en los Niveles de Uso

Las diferentes niveles de uso actual por region y area de residencia entre las mujeres casadas o
unidas en edad fértil se presentan en el Cuadro 5.8 y Grafico 5.2. La practica anticonceptiva llega
a 56.2% en areas urbanas y al 45.0% en las rurales. En cuanto a regién de residencia, las diferencias
en los niveles de uso se corresponden con el grado de desarrollo econémico y social de las distintas
regiones conformadas para el estudio. En efecto, la mayor prevalencia anticonceptiva se verifica
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GRAFICO 5.2

USO ACTUAL DE METODOS ANTICONCEPTIVOS SEGUN METODO USADO.
ENDSR-95/96
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Pildora DIU Esteril. Conddn Inyeccion Retiro Método Ritmo
femenina Billings

Fuente: Cuadro 5.8

en el Gran Asuncion (58.9%) vy la regién Este (50.2%), niveles mas bajos se constatan en el Norte
(41.9%) y en Centro-Sur (47.5%). '

Cabe mencionar algunas caracteristicas importantes en el uso de métodos especificos por region
de residencia. El uso de la pildora es casi uniforme en las cuatro regiones, entre 13y 14 por ciento.
En el Gran Asuncion, el DIU es usado por el 10.7% de las mujeres, mientras que en el Norte la
prevalencia de ese método no liega a 5 por ciento. El uso del condén es mayor en Gran Asuncion
(9.2%) y la esterilizacién es mas frecuente en el Este (8.2%). La inyeccion anticonceptiva tiene
bastante aceptacién, especialmente en Gran Asuncion donde su uso-alcanza a 8.2%.

En el Cuadro 5.9 se presenta el uso de cada método en particular segun algunas caracteristicas
seleccionadas como edad, educacién y nimero de hijos vivos tenidos por las mujeres. En cuanto
a edad, ya vimos que un poco mas de la mitad de las mujeres casadas en edad fértil (50.7%) usa
actualmente métodos anticonceptivos. El uso se incrementa desde 37.2% en las de 15 a 19 afios,
hasta 57.8% en el grupo de 35 a 39 afios y luego desciende a 25.9% entre las de 45 a 49.

A partir de los grupos de edades 15 a 19 hasta 35 a 39 afios se nota una mayor preferencia de las

mujeres por el uso de la pildora, posteriormente la eleccién se orienta a un método definitivo
(esterilizacion, entre 11 y 14 por ciento para mujeres de 35 a 49 afos). El DIU es méas usado en el
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CUADRO 5.9

USO ACTUAL DE METODOS ANTICONCEPTIVQS, POR METODO, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES CASADAS Y UNIDAS DE 15 A 49 ANOS DE EDAD - ENDSR 95/96

CARACTERISTICAS Uso(*) METODO NO USAN TOTAL | N2DE
ACTUAL ACTUALMENTE CASOS
Pildora | DIU | Esteril.** | Condoén | Inyec. | Mét.Vag. | Ritmo | Retiro | Billings | Yuyos
TOTAL 50.7 135 7.6 6.8 6.5 6.2 0.7 3.0 3.4 3.1 5.2 41 100.0 4586
EDAD
15-19 372 15.3 4.8 — 2.2 8.2 0.0 3.3 2.4 1.0 4.4 584  100.0 246
20-24 493 17.7 59 0.3 6.0 9.1 0.9 2.3 49 2.2 4.8 46.0  100.0 703
25-29 56.2 16.8 10.5 29 8.5 8.8 0.6 29 35 26 4.1 39.0 1000 964
30-34 574 13.9 11.2 6.4 7.8 74 0.6 2.4 3.8 3.9 5.1 375 1000 988
35-39 57.8 14.9 6.8 14.0 7.8 36 0.6 42 2.8 34 5.9 364 1000 751
40-44 48.0 8.4 7.3 1.3 52 3.7 1.2 34 30 44 8.0 440  100.0 542
45-49 259 3.8 1.0 10.9 2.4 0.6 0.6 1.9 2.6 2.3 3.7 704 100.0 392
EDUCACION
0-2 32.6 10.3 41 8.9 22 1.3 0.2 1.0 4.1 0.8 5.6 61.9 100.0 531
35 43.0 13.6 52 7.3 4.4 4.2 0.7 2.5 34 1.6 7.2 49.8  100.0 1449
PRIM. COMPL. 514 16.8 6.9 4.6 59 8.0 0.4 2.7 44 2.3 6.2 424 1000 1293
SECUND.O + 64.4 11.6 12.0 7.7 10.7 8.3 1.1 42 2.7 6.1 2.1 33.5  100.0 1313
N HIJOS VIVOS
0 25.0 8.9 0.5 0.0 3.0 3.2 0.8 2.8 2.0 34 1.5 740  100.0 350
1 512 16.3 8.5 0.6 8.6 8.3 0.6 3.5 1.6 3.1 3.4 455  100.0 759
2 60.0 16.6 9.0 40 10.1 8.2 1.2 3.2 47 3.3 4.0 36.1 100.0 907
3 59.7 13.1 1.4 10.1 6.7 6.7 0.7 25 5.0 3.6 4.8 35.6  100.0 752
4 57.3 13.2 8.5 .2 6.4 7.6 0.5 2.7 24 4.4 6.0 36.7  100.0 556
5-6 51.1 13.7 6.9 10.6 49 45 0.6 3.9 3.6 2.4 7.8 411 100.0 618
7Y+ 36.0 9.3 4.4 10.2 2.6 2.3 0.4 1.7 3.6 1.4 8.5 5565  100.0 644

* No incluye yuyos- ** incluye 2 casos de Vasectomia.
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grupo de 25 a 34 afos. La preferencia por la inyeccion anticonceptiva se mantiene sin muchas
variaciones hasta los 34 afos, a partir de ahi se observa una declinacién en su uso.

Respecto a la educacion de las mujeres, se observa una asociacién directa entre el aumento del
nivel de instruccion y el uso de métodos de planificacion familiar que va desde 32.6% para las
mujeres sin ninguna educacion o con dos afos aprobados, hasta 64.4% para aquellas que
alcanzaron el nivel secundario o supetior.

Con relacion al namero de hijos vivos y la practica anticonceptiva, se puede notar que en el
Paraguay una de cada cuatro mujeres empieza a usar algiin meétodo sin tener ningun hijo. Las
mujeres con 2 6 3 hijos son las que mas usan anticonceptivos (60%). Existe un fuerte interés por
parte de las mujeres por limitar el tamafio de su familia a partir del tercer hijo, lo que suele estar
asociado a una mayor relevancia de la esterilizacion femenina.

CUADRO 5.10

PARAGUAY: USO ACTUAL DE ANTICONCEPTIVOS SEGUN METODOS E IDIOMA
HABITUALMENTE HABLADO EN EL HOGAR: MUJERES CASADAS Y UNIDAS
DE 15-49 ANOS DE EDAD . ENDSR-95/96

USO ACTUAL Y METODO TOTAL IDIOMA HABITUALMENTE HABLADO
PAIS
GUARANI GUARf\NI/ ESPANOL OTRO
ESPANOL
USAN ACTUALMENTE 50.7 39.4 56.2 63.1 69.9
METODOS MODERNOS 41.3 31.0 46.8 52.3 56.9
Pildora 13.5 13.5 13.6 1.7 20.4
DiU 7.6 53 8.3 12.6 3.9
Esteril. Femenina 6.8 43 6.2 9.4 23.5
Conddn 6.5 3.7 8.7 94 7.0
Inyeccion 6.2 4.0 9.1 7.8 0.8
Mét. Vaginales 0.7 0.2 0.9 1.4 1.3
METODOS TRADICIONALES 9.5 8.4 9.4 10.8 13.0
Ritmo 3.0 2.4 2.8 3.6 6.0
Retiro 3.4 4.1 2.9 2.2 5.9
Billings 3.1 1.9 3.7 5.0 1.1
Usan Yuyos (hierbas) 5.2 7.2 4.2 3.2 0.7
ACTUALMENTE NO USA 441 53.4 39.6 337 29.5
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Numero de Casos 4586 2207 1284 854 241
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El idioma habitualmente hablado en el hogar determina diferencias importantes en cuanto al uso
de meétodos anticonceptivos (Cuadro 5.10, Grafico 5.3). Se observa un aumento en la prevalencia
anticonceptiva en relacion al idioma hablado, que va de menor a mayor uso de métodos segun cual
sea el idioma hablado: guarani solo (39.4%), guarani/espafiol (56.2%), espafiol solo (63.1%) y otro
idioma (69.9%). El uso de métodos modernos (31.0%) es notoriamente mas bajo entre las mujeres
que hablan guarani. El DIU, la esterilizacién femenina, el condén y la inyeccidén son usados en
menor medida por las mujeres que solo hablan guarani. El uso del DIU es mas frecuente entre las
mujeres que solo hablan espafiol. Las mujeres que hablan otro idioma (la mayoria habla portugués)
recurren preferentemente a la esterilizacion como método para limitar el nimero de hijos.

GRAFICO 5.3

USO ACTUAL DE ANTICONCEPTIVOS SEGUN IDIOMA HABLADO. ENDSR - 95/96

60 T , 56,9
53,4
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B Guarani O Guarani/Espafiol l Espafiol Otro

Fuente: Cuadro 5.10

5.5 Promedio de Hijos y de Edad al Iniciar el Uso de Anticonceptivos

El analisis entre el promedio de hijos vivos y la edad que tienen las mujeres cuando usan por
primera vez un método anticonceptivo permite saber qué tan temprano durante su vida reproductiva
inician la planificacion familiar, y si lo hacen con intenciones de limitar o espaciar su prole.

En el Cuadro 5.11 se presenta el promedio de hijos vivos y la edad promedio que tenian las

mujeres cuando usaron por primera vez algin método anticonceptivo de acuerdo al area de
residencia, al nivel de instruccion y al primer método usado.
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A nivel nacional, las mujeres esperan tener en promedio al menos un hijo vivo, 22.3 afios de edad,
para empezar a usar algun anticonceptivo. Entre el area urbana y rural existe una diferencia de
mas de un hijo nacido vivo a favor de las mujeres rurales, quienes empiezan a usar algun meétodo
cuando ya tienen por lo menos 2.4 hijos vivos y 23.1 afios en promedio.

De acuerdo al nivel de instruccién, se observa una tendencia decreciente entre el promedio de 3.1
hijos vivos que tienen las mujeres sin educacién o con dos afios aprobados y el promedio de 0.7
hijos vivos entre las que tienen educacion secundaria o superior.

CUADRO 5.11

NUMERO PROMEDIO DE HIJOS VIVOS Y EDAD PROMEDIO AL PRIMER USO DE ANTICONCEPTIVOS.
POR CARACTERISTICAS SELECCIONADAS, MUJERES DE 15-49 ANOS DE EDAD
QUE ALGUNA VEZ HAN USADO ANTICONCEPTIVOS, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS PROMEDIO HIJOS VIVOS EDAD PROMEDIO AL PRIMER USO
SELECCIONADAS

TOTAL PAIS 1.2 22.3

AREA

Urbana 1.0 217

Rural 24 23.1

NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 anos 3.1 23.8
3-5 afos 2.6 23.2
Primaria Completa 1.4 22.1
Secundaria 0 mas 0.7 21.4

PRIMER METODO

Billings 0.8 21.7
Métodos Vaginales 0.9 22.6
Ritmo 1.0 22.2
Inyeccion 1.2 21.3
Conddn 1.3 21.5
Retiro 1.5 21.6
Pildora 1.6 22.5
Diu 2.1 24.4
Yuyos 2.1 22.1
Est. Femenina o Vasectomia ¥ *

Otros 0.6 18.4

* Menos de 25 casos
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5.6 Fuente de Suministro

A las usuarias actuales de métodos modernos se les preguntd el lugar donde habian obtenido el
método. En el Cuadro 5.12 y Grafico 5.4, se presentan los resultados para la fuente de
abastecimiento de los métodos modernos.

La “fuente” de obtencién de anticonceptivos se clasifico en tres categorias: sector publico, sector
privado y otra fuente. Dentro de cada categoria se desagregan las principales instituciones o puntos
de provision de métodos. En el Paraguay, existen dos fuentes principales de suministro de métodos
anticonceptivos, el Ministerio de Salud Publica (22.7%) y las farmacias (47.0%) que en conjunto
cubren el 70% de la demanda.

En cuanto a cada método en particular, la pildora es adquirida principalmente en las farmacias
(56.2%) y en los Centros y Puestos del Ministerio de Salud Publica (28.8%). También el Ministerio

CUADRO 5.12

FUENTE DE OBTENCION DE ANTICONCEPTIVOS MODERNOS, SEGUN FUENTE YMETODO:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES DE 15 A 49 ANOS DE EDAD
QUE USAN ACTUALMENTE METODOS
PARAGUAY: ENDSR 95/96

FUENTE TOTAL(*) | PILDORA | DIU | CONDON | ESTER.FEM.(**) INYECCION
SECTOR PUBLICO 26.6 29.6 453 7.8 42.6 7.0
M.S.P.yB.S. 22.7 28.8 42.2 7.8 25.1 5.0
HOSP. MILITAR/POLICIAL 0.6 0.3 0.5 0.0 2.4 0.5
HOSP. CLINICAS 07 0.0 0.0 0.0 4.3 0.0
CRUZ ROJA 0.8 0.0 0.0 0.0 4.8 0.0
LP.S. 1.8 0.5 2.6 0.0 6.0 1.5
SECTOR PRIVADO 68.9 67.6 52.6 85.7 46.9 90.3
SANAT/HOSP. PRIVADO 8.1 1.2 16.5 0.6 29.0 1.2
CLINICA/MED. PRIVADO 6.8 3.7 18.8 0.5 10.8 3.5
FARMACIA 47.0 56.2 0.2 83.5 0.0 82.2
CEPEP 7.0 6.5 171 1.1 7.1 3.4
OTRA FUENTE 4.5 29 2.1 6.6 10.5 27
BRASIL/ARGENTINA 2.0 05 1.1 0.0 10.2 0.0
OTRO 1.9 2.4 0.7 3.7 0.0 2.7
NO SABE / NO RESPONDE 0.6 0.0 03 2.9 0.3 0.0
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
N¢ DE CASOS 2081 701 357 342 329 322

(*) Incluye métodos vaginales.(**) Incluye 2 casos de vasectomia.
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GRAFICO 5.4
FUENTE DE OBTENCIONDE ANTICONCEPTIVOS MODERNOS, SEGUN FUENTE Y METODOS.
ENDSR-95/96
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Fuente: Cuadro 5.12

de Salud es el principal proveedor del DIU (42.2%), una tercera parte de las usuarias actuales de
este método lo obtiene a través de clinicas 0 médicos privados y un sexto de la demanda del DIU
es satisfecho por el CEPEP.

En encuestas anteriores el aporte del CEPEP como fuente de abastecimiento de servicios fue
mayor (EPF-1987, ENDS-90, 13.6% y 8.6%, respectivamente). Cabe mencionar que a partir del
aflo 1993, la institucion cerré varias clinicas y enfatizé los servicios basados en la comunidad -
principalmente rural- y en programas que implicaban asociacion con medicos privados de localidades
del interior del pais. Debido a ello, la mayor parte de las usuarias no identifican a los distribuidores
comunitarios y a los médicos asociados privados con el CEPEP.

El condén (83.5%) y la inyeccion (82.2%) son proveidos en su mayoria por las farmacias. La
demanda por esterilizacién femenina es satisfecha por el sector publico en 42.6% y en 46.9% por
el sector privado, otra fuente relativamente importante para la esterilizacion son los hospitales de
la Argentina y del Brasil (10.2%).
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CUADRO 5.13

FUENTE DE OBTENCION DE TRES PRINCIPALES METODOS MODERNOS SEGUN REGION:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES DE 15 A 49 ANOS QUE USAN ANTICONCEPTIVOS

ENDSR-95/96
LUGAR DE FARMACIA | SECTOR | SECTOR | CEPEP .| ARG/ | OTRO/ |TOTAL N DE
RESIDENCIA PRIVADO | PUBLICO BRA |NO SABE CASOS
Y METODO
GRAN ASUNCION
TOTAL 34.3 29.7 24.8 9.2 0.4 1.5 100.0 353
Pildora 76.9 7.9 11.3 2.0 0.0 2.0 100.0 155
DIU 0.0 52.0 27.0 19.7 0.0 1.3 100.0 124
Est.Femen. 0.0 40.0 49.0 8.2 2.0 1.0 100.0 74
NORTE
TOTAL 23.8 20.3 38.1 11.1 5.7 1.0 100.0 268
Pildora 441 77 33.3 12.5 0.6 1.8 100.0 147
DIU 0.0 33.9 42.9 21.4 1.8 0.0 100.0 48
Est.Femen. 0.0 36.3 44.0 2.2 17.6 0.0 100.0 73
CENTRO-SUR
TOTAL 23.8 11.4 57.4 6.1 0.2 1.0 100.0 360
Pildora 44.8 47 44.3 5.2 0.0 1.0 100.0 192
DIV 0.0 20.0 73.3 4.8 1.0 1.0 100.0 105
Est.Femen. 0.0 222 66.7 1.1 0.0 0.0 100.0 63
ESTE
TOTAL 26.0 22.2 30.9 12.5 6.8 1.7 100.0 406
Pildora 51.7 1.0 31.4 11.1 1.5 3.4 100.0 207
DiU 0.0 30.0 425 25.0 1.3 1.3 100.0 80
Est.Femen. 0.0 50.4 23.5 5.9 20.2 0.0 100.0 19

A nivel de las regiones conformadas para este estudio, se pueden sefalar algunos puntos relevantes
presentados en el Cuadro 5.13:
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El sector publico tiene mayor importancia en la region Centro-Sur, el sector privado y la
farmacia en el Gran Asuncion. El CEPEP no presenta mayores diferencias en su participacion
cualquiera sea la region geografica.

La mayor demanda por la pildora se produce en las farmacias del Gran Asuncion (76.9%,). El
DIU es obtenido por las usuarias del Gran Asuncidén en mayor medida del sector privado
(52.0%). Situacion que cambia en las restantes regiones, donde el sector publico es el principal
proveedor de este método, Norte (42.9%); Centro-Sur (73.3%) y Este (42.5%).
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El CEPEP se destaca como proveedor del DIU en el Gran Asuncién (19.7%), en el Norte
(21.4%) y en el Este (25.0%).

En el Gran Asuncién, la region Norte y Centro-Sur se observa que el 49%, el 44% y el 66.7%,
respectivamente, de las esterilizaciones se practicaron en establecimientos del sector publico.
En la regidn Este la situacion es diferente, siendo el sector privado el principal proveedor de
este método (50.4%). En las regiones Norte (17.6%) y Este (20.2%), una fuente importante
para la obtencion de la esterilizacién son los hospitales de Argentina y Brasil.

5.7 Tiempo a la Fuente

Una manera de medir el acceso que tienen las mujeres para obtener el método anticonceptivo es
a través del tiempo que ellas necesitan para llegar a la fuente de aprovisionamiento.
A las usuarias actuales se les preguntd cuanto tiempo les tomaba llegar desde sus casas a la
fuente de suministro. A las no usuarias, se les preguntd si conocian un lugar para obtener métodos
anticonceptivos y el tiempo que les tomaria llegar desde sus casas hasta dicho sitio.

El Cuadro 5.14, presenta la distribucién porcentual de usuarias actuales de métodos modernos y
de no usuarias por tiempo (en minutos) a la fuente de suministro de anticonceptivos, segun area de
residencia. Mas de la mitad de las usuarias de métodos modernos (58.2%) declararon que puede
llegar a la fuente de abastecimiento en menos de 30 minutos. En el area urbana las tres cuartas
partes de las usuarias actuales pueden obtener su método en ese tiempo, mientras que en zonas
rurales esta situacion solo se da en un 30.9 de las mujeres.

El acceso por parte de la poblacion a métodos modernos, (Grafico 5.5) medido a través de la
percepcion sobre el tiempo para llegar a la fuente de anticoncepcion, ha mejorado desde el aho
1990 cuando sdlo un 43.3% de las mujeres de todo el pais declararon poder llegar a una fuente de
suministro en menos de 30 minutos. También en el area rural el acceso mejoro desde 1990 donde
mas de la mitad de las mujeres (54.2%) necesitaban mas de una hora para aprovisionarse de
métodos modernos, proporcion que se redujo a 36.3% actualmente.

CUADRO 5.14

TIEMPO A LA FUENTE DE ANTICONCEPCION: DISTRIBUCION PORCENTUAL DE USUARIAS
DE METODOS MODERNOS Y NO USUARIAS DE METODOS DE PLANIFICACION FAMILIAR, POR
TIEMPO PARA IR A LA FUENTE DE ANTICONCEPCION SEGUN AREA DE RESIDENCIA, ENDSR - 95/96

MINUTOS A LA FUENTE DE USUARIAS NO USUARIAS DE METODOS
ANTICONCEPCION DE METODOS MODERNOS ANTICONCEPTIVOS
URBANO RURAL TOTAL URBANO RURAL TOTAL
< 30 minutos 75.5 30.9 58.2 73.8 28.4 54.1
30-59 12.6 27.7 18.5 13.2 27.7 19.5
60 o mds 6.3 36.3 17.9 7.2 40.3 215
No sabe tiempo 5.6 51 5.4 5.8 3.7 4.9
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Numero de Casos 983 761 1.744 996 946 1.942
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GRAFICO 5.5

TIEMPO A LA FUENTE DE ANTICONCEPTIVOS
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5.8 Razones para Uso Actual

Como se menciond en el Capitulo IV existen fuertes motivaciones de las mujeres paraguayas para
el espacimiento y limitaciéon del nimero de hijos. En este punto se analizan las razones del uso
actual de métodos anticonceptivos, para espaciar o para limitar los nacimientos. En el Cuadro
5.15 y Grafico 5.6, se ve que del total de usuarias de anticonceptivos, el 53.9 por ciento los utiliza
para espaciar los nacimientos y, el 34.6 por ciento para limitar su fecundidad, es decir para no tener
mas hijos. No se observan diferencias muy significativas entre &reas urbana y rural, como tampoco
entre regiones.

Como es de esperar, las mujeres jovenes usan mas la anticoncepcion para espaciar los nacimientos
que para limitar el nimero de ellos, esta relacion se invierte a medida que avanza la edad y asi
desde los grupos de 35 y més afios, aumenta la proporcion que usa para limitar la cantidad de
hijos.

Respecto al nivel de instruccién, se puede ver que a medida que aumentan los afios de estudios,
se incrementa el porcentaje de mujeres que utilizan métodos anticonceptivos para espaciar los
embarazos. Esto es porque en general las mujeres con mas educacion tienen menos hijos.

GRAFICO 5.6

MUJERES QUE USAN ANTICONCEPTIVOS SEGUN RAZON DE USO
Y NUMERO DE HIJOS TENIDOS. ENDSR-95/96
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Fuente: Cuadro 5.15
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CUADRO 5.15

RAZON PARA USAR ANTICONCEPTIVO, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS

MUJERES QUE USAN ANTICONCEPTIVOS DE 15-49 ANOS DE EDAD. ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS RAZON DE USO TOTAL NeDE
X CASOS
Espaciar No mas Otras No sabe/
hijos razones no responde
TOTAL 53.9 346 11.1 0.4 100.0 2.540
AREA
Urbana 52.5 35.9 1.2 0.3 100.0 1.281
Rural 55.7 33.0 10.9 0.5 100.0 1.259
REGION .
Gran Asuncion 52.5 38.1 9.2 0.3 100.0 634
Norte 56.5 32.0 1.2 0.2 100.0 472
Centro Sur 50.7 374 111 0.8 100.0 646
Este 57.0 30.0 12.8 0.2 100.0 788
EDAD
15-19 87.6 115 0.9 0.0 100.0 98
20-24 87.1 1.2 1.9 0.0 100.0 371
25-29 74.4 20.8 46 0.2 100.0 585
30-34 58.9 32.4 8.6 0.2 100.0 607
35-39 313 49.4 18.4 0.9 100.0 468
40-44 18.0 59.9 21.1 1.1 100.0 297
45-49 8.7 63.0 28.3 0.0 100.0 114
NIVEL DE INSTRUCCION
0-2 387 38.8 22.0 0.5 100.0 207
3-5 49.6 38.3 12.1 0.0 100.0 729
Primaria Completa 59.6 314 8.1 0.9 100.0 739
Secundaria 0 mas 55.9 33.5 10.3 0.2 100.0 865
IDIOMA QUE HABLAN EN EL
HOGAR
Guarani 56.6 33.1 97 0.6 100.0 1.037
Espariol 53.0 34.5 12.0 05 100.0 566
Guarani/Espafiol 522 375 10.2 0.1 100.0 769
Otro idioma 51.0 285 20.5 0.0 100.0 168
HIJOS ACTUALMENTE VIVOS
0 86.8 29 10.3 0.0 100.0 89
1 88.9 6.5 4.3 0.4 100.0 427
2 63.3 25.6 10.9 0.2 100.0 588
3 443 40.5 14.8 0.4 100.0 499
4 37.1 50.0 12.7 0.5 100.0 361
5 40.5 44.7 12.8 2.0 100.0 183
6y mas 28.3 59.8 1.9 0.0 100.0 393
METODO USADO
Esterilizadas 0.0 458 53.9 0.3 100.0 307
Mét. Reversibles 61.9 323 5.6 0.2 100.0 1.570
Mét. Tradicional 62.0 328 4.1 1.1 100.0 416
Yuyos 54,3 41.0 4.3 0.4 100.0 247
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CUADRO 5.16

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES DE 15-49 ANOS, CASADAS Y UNIDAS
POR METODO USADO ACTUALMENTE, SEGUN METODO PREFERIDO A USAR

ENDSR-95/96
TOTAL USUARIAS ACTUALES
METODOS

METODO Pildora | DIU | Conddn | Inyeccion Mét. Esteril. | Billings-Ritmo/ | Yuyos
PREFERIDO Vaginales | Femenina Retiro

Pildora 79.7 3.0 5.0 1.6 3.7 1.1 4.7 8.2
DIU 56 86.2 10.1 13.5 3.0 1.2 5.4 3.9
Conddn 0.7 1.4 75.3 0.4 3.2 0.3 0.4 0.0
Inyeccion 3.9 1.5 1.7 73.1 0.0 0.7 2.3 6.1
Mét. Vaginales 0.5 0.3 0.6 0.6 78.0 0.0 0.7 0.0
Esterilizacion 1.2 0.7 2.2 1.2 3.2 92.4 0.5 1.6
Bill/Ritm/Retiro 1.6 2.5 1.5 1.7 9.0 1.6 81.0 0.0
Yuyos 0.2 0.0 0.0 0.7 0.0 0.3 0.4 74.0
No Sabe/No Responde 6.7 4.4 3.6 7.3 0.0 2.4 4.7 6.2
TOTAL 100.0 1000  100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
N2 de Casos 623 325 278 254 27 289 400 235

Cuando el ntimero de hijos vivos es menor a tres, el motivo principal de uso es para espaciar los
nacimientos (mas de 60 por ciento), en cambio entre las mujeres que tienen mas de 3 hijos su
motivacion principal de uso es para limitar el nimero de nacimientos.

5.9 Uso Actual y Método Preferido a Usar

A todas las usuarias actuales, se les pregunto si seguirian usando el mismo método o preferirian
usar otro distinto, en caso afirmativo, se les preguntaba cual método preferiria usar. Los resultados
para cada método se presentan en el Cuadro 5.16, se observa que cuando en el punto de
interseccion el método usado actualmente y el preferido coinciden, puede suponerse que existe
satisfaccion con el uso del método actual. Por el contrario, los porcentajes que se ubican por arriba
y por debajo de la diagonal corresponden a mujeres no satisfechas con el anticonceptivo usado.

Es interesante destacar que mas del 90 por ciento de las mujeres esterilizadas prefiere ese método
a otro, también las usuarias del DIU en una proporcién elevada (86.2%) no cambiarian el dispositivo
por ninguin otro método. Entre las mujeres que usan actuaimente el condony la inyeccion alrededor
de un 25 por ciento estaria interesado en cambiar de método.
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CUADRO 5.17

PORCENTAJE DE MUJERES CASADAS DE 15 A 49 ANOS DE EDAD USUARIAS DE METODOS
QUE ESTAN ESTERILIZADAS SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS. ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS SELECCIONADAS PORCENTAJE Ne DE CASOS
TOTAL 13.4 2.293
AREA

Urbana 12.6 1.196
Rural 14.6 1.097
REGION

Gran Asuncién 10.9 598
Norte 17.5 410
Centro -Sur 10.6 567
Este 16.7 718
EDAD

15-19 0.0 87
20-24 0.5 334
25-29 5.1 547
30-34 1.2 553
35-39 23.8 417
40-44 23.5 256
45-49 41.8 99
NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 26.4 178
3-5 17.0 620
Primaria Completa 9.0 660
Secundaria o0 mas 12.0 835
NUMERO DE HIJOS VIVOS

0 1.0 83

1 1.3 402
2 6.9 548
3 19.2 455
4 19.5 321
5 24.2 157
6y mas 23.3 327

Entre las usuarias de métodos tradicionales (Billings, ritmo y retiro), 1 de cada 5 mujeres desearia
usar cualquier otro método diferente al actual. Un poco mas del 25 por ciento de las usuarias de
yuyos desearia cambiar a otro método anticonceptivo.

En general, si las mujeres cambiasen su método actual las mayores preferencias serian para la
pildora y el DIU.
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5.10 Esterilizacion Femenina

En el Paraguay, la prevalencia anticonceptiva de la esterilizacion femenina es todavia baja, como
vimos anteriormente (Cuadro 5.6) en relacién con otros paises dela region. De acuerdo al Cuadro
5.17 podemos notar que apenas el 13.4 por ciento de las usuarias actuales, casadas o unidas se
encuentran esterilizadas. Esta proporcidn es un poco mayor entre las mujeres rurales, principalmente
entre las residentes de las regiones Norte y Este.

En relacidén a la edad, a partir de los 35 afos aumenta el porcentaje de mujeres que opta por la
esterilizacion. Esto es comprensible pues las mas jévenes aun no tienen cumplido su ideal
reproductivo.

Contrariamente a los patrones habituales de mayor prevalencia en las mujeres con mas educacion,
en el caso de la esterilizacion, son las que no tienen educacion o con primaria incompleta las que
en mayor porcentaje estén esterilizadas. Esto es porque en general recurren a la esterilizacion las
que tienen mayor paridad.

Respecto al nimero de hijos vivos, se observa que a patrtir del tercer hijo existe un aumento en la
preferencia por la anticoncepcion quirdrgica.

A las mujeres casadas o unidas de 15 a 49 afios, que estaban esterilizadas al momento de la
encuesta, se les pregunt6 si estaban satisfechas con la operacion. El Cuadro 5.18 muestra que el
79.1 por ciento reporté conformidad con la decisién de operarse para no tener mas hijos. Existen
muy pocas variaciones en los porcentajes de mujeres satisfechas segun las diversas caracteristicas
analizadas.
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CUADRO 5.18

CARACTERISTICAS DE MUJERES CASADAS/UNIDAS ESTERILIZADAS QUE REPORTAN
SATISFACCION CON EL METODO SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS. ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS SELECCIONADAS PORCENTAJE N2 DE CASOS
TOTAL 79.1 307
AREA
Urbana 78.0 147

Rural 80.2 160
REGION

Gran Asuncién 76.0 65
Norte 81.9 65
Centro-Sur 82.6 61
Este 78.3 116
EDAD

20-24 * 2%
25-29 81.9 28
30-34 76.1 68
35-39 82.0 102
40-44 73.2 66
45-49 82.1 41
EDAD AL TIEMPO DE ESTERILIZARSE

15-24 * 23"
25-29 72.8 92
30-24 85.5 103
35-39 84.5 68
40-49 * 19*

NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 66.5 48
3-5 85.1 105
Primaria Completa 78.5 57
Secundaria 0 mas 78.8 97
NUMERO DE HIJOS VIVOS

0 * 1*
1 * 6
2 67.8 39
3 76.1 83
4 82.4 64
5 84.0 39
6y mas 83.5 75

“Menos de 25 casos
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CAPITULO 6

NO USUARIAS DE ANTICONCEPTIVOS
Y NECESIDAD DE SERVICIOS

En el presente Capitulo se analiza a las mujeres casadas o unidas de 15 a 49 afos que no usan
actualmente anticonceptivos, las razones de no uso y de discontinuacién de uso para aquellas que
usaron en el pasado. También se analiza la demanda potencial de los servicios de planificacion
familiar, tomando como indicador el deseo y el método preferido para uso actual o futuro. Se
estudia ademas la poblacién no cubierta con servicios de planificacion familiar expuesta al riesgo
de embarazo no deseado.

6.1 Razones para no Usar Anticonceptivos

A las mujeres casadas o unidas que no usan anticonceptivos actualmente (49.3%) se les pregunto
cuadl era la razén para no hacerlo. Las razones se analizan en dos grandes categorias: “razones
relacionadas con el embarazo, fertilidad y actividad sexual”y “otras razones” que incluyen
una serie de respuestas que estan relacionadas a aspectos culturales, sociales, psicologicos y
economicos. Los resultados se muestran en el Cuadro 6.1, para el total del pais, y por regién y
area de residencia.

A nivel nacional, el 72.5 por ciento se ubica en la primera categoria, mas de la mitad de ese
porcentaje (39.5%) debe ser considerada como demanda potencial para el uso de métodos una
vez finalizado el actual embarazo (25.1%) y el periodo de posparto y lactancia (14.4%). Las causas
relacionadas con el embarazo, fertilidad y actividad sexual tienen mayor peso en Ias regiones de
Gran Asuncion (74.5%) y Este (76.5%) y en el area urbana (76.5%).

Con relacion a la segunda categoria “otras razones”, dentro del conjunto, la causa mas
frecuentemente citada fue no le gusta (5.9%) y razones de salud (3.8%) para el total del pais. A
nivel de regiones, “no le gusta” sube a 8.6% y 9.0% en el Norte y Centro—Sur, respectivamente. En
el Gran Asuncion, las mujeres no usan meétodos en mayor porcentaje por razones de salud.

6.2 Razoén para Discontinuar su Uso

A las mujeres casadas o unidas, que usaron anticonceptivos y no estaban usando al momento de
la encuesta, se les preguntaron las razones para discontinuar su uso. Los datos del Cuadro 6.2
muestran, que entre las usuarias de métodos modernos, las dos razones reportadas con mayor
frecuencia para dejar de usar son: para embarazarse y porque tuvo efectos colaterales. En cuanto
a los métodos menos efectivos (Billings, ritmo, retiro y yuyos) las dos principales razones son: para
embarazarse y porque el método no fue eficaz, le falld.
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CUADRO 6.1
RAZON PARA NO USAR ANTICONCEPTIVOS, POR REGION Y AREA: DISTRIBUCION PORCENTUAL
DE MUJERES CASADAS Y UNIDAS DE 15 A 49 ANOS QUE NO USAN ANTICONCEPTIVOS, ENDSR-95/96

RAZON PARA NO USAR TOTAL PAIS REGIONES AREA
GRAN NORTE CENTRO-SUR ESTE URBANA RURAL
ASUNCION

RELACIONADAS CON EMBARAZO FERTILIDAD

Y ACTIV.SEXUAL 725 74.5 69.9 66.6 76.5 76.5 68.5
Embarazada actualmente 25.1 28.6 23.2 225 25.8 27.5 23.0
Menopausia/sub fecunda/operada 15.2 16.5 125 13.8 17.0 16.9 13.5
Posparto y lactancia 14.4 9.6 20.9 13.6 14.9 10.5 17.5
Deseo de embarazo 13.6 16.3 10.6 12.5 14.0 17.1 10.6
Sin vida sexual 4.2 45 2.7 4.2 4.8 45 3.9
OTRAS RAZONES 275 25.5 30.1 334 23.5 23.5 315
No le gusta 5.9 3.9 8.6 9.0 3.7 4.0 7.7
Razones de salud 3.8 55 1.5 4.8 2.9 4.9 2.9
Miedo a efect. colaterales 3.0 3.7 3.2 3.0 2.6 2.8 3.2
Edad avanzada 27 3.3 1.9 3.7 1.8 2.2 3.0
Accesibilidad {geograf.,econdmica) 2.1 0.8 2.9 1.6 3.0 0.8 3.3
No conoce métodos 1.8 0.8 3.4 1.6 1.9 0.9 2.6
Compafiero se opone 1.6 1.0 1.1 2.2 1.8 1.4 1.8
Fatalismo 1.6 14 2.1 1.4 1.6 1.5 1.7
Otra 5.0 51 54 6.0 42 5.0 53
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
N2 DE CASOS 2042 391 493 536 622 862 1180
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6.3 Deseo de Uso Actual o Futuro

A las mujeres casadas o unidas, que no estaban usando anticonceptivos y reportaron como causa
de no uso razones diferentes a “edad avanzada”, “no le gusta”, o “problemas relacionados con la
fertilidad”, se les pregunto si deseaban usar anticonceptivos en el presente o en el futuro, y a las
que estaban interesadas se les pregunté qué método preferirian usar y dénde podrian obtenerlo.

CUADRO 6.2

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE USUARIAS ANTERIORES DE METODOS
ANTICONCEPTIVOS POR RAZON PARA DEJAR DE USAR EL ULTIMO METODO UTILIZADO,
MUJERES CASADAS/UNIDAS DE 15 - 49 ANOS.ENDSR-95/96

RAZON PARA DEJAR Pildora | DIU |Condodni|inyeccion| Mét. | Billings | Ritmo | Retiro | Yuyos
DE USAR Vaginales

Para Embarazarse 31.2 33.1 35.2 33.7 36.1 65.6 50.0 29.4 21.7
Tuvo efectos colaterales 26.2 21.6 0.7 17.4 2.9
Sin vida sexual 1.9 7.0 3.1 9.4 4.0 1.6 10.1 5.0
Recomendacion Médica 58 5.6 0.7 52 9.8 2.0 1.6 1.6
Menopausia 5.4 10.7 3.7 3.6 47 8.1 2.6 4.9 9.6
Descuido 5.4 1.1 9.6 10.4 5.0 6.1 9.3 8.8 17.7
No tuvo dinero 4.4 1.2 4.6 0.8
Miedo a efectos colaterales 4.3 15.6 0.9 04
No fue eficaz, le falld 3.4 2.3 7.5 10.0 5.0 12.2 24.0 31.5 23.2
Fatalismo 1.9 1.9 0.9 1.0 2.6 1.6
El companero se opuso 2.5 1.2 8.9 19.5 8.8 0.4
Dificultad de uso 0.7 1.2 3.7 0.9 1.6 0.4
No habia extistencia 0.5 0.7 0.2
Le quedd lejos 04 1.2 1.6 2.9
Razones religiosas 0.4 0.6
Mala atencion 1.3
Otra 5.8 7.7 144 6.1 7.6 2.1 8.3 15 13.0
No responde 0.4 3.6 2.6 0.8
TOTAL 1000 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Numero de Casos 374 67 70 208 19 44 60 40 264

En el Cuadro 6.3 se puede ver que mas de la mitad (59.3%) de las mujeres que no estan usando
anticonceptivos desean usarlos. Es mayor el porcentaje en areas urbanas (62.6%), en el Gran
Asuncién (62.6%) y en el Norte (63.8%). En el grupo de 20 a 24 afios de edad (77.4%) y entre las
gue tienen nivel secundario o superior (68.6%). En el mismo cuadro se puede ver que el 88.0% de
las mujeres no usuarias, que quiere usar, conoce el lugar donde obtener los métodos.

Los datos del Cuadro 6.4 muestran cuales serian los métodos preferidos por las mujeres que
tienen intenciones de usar ahora o en el futuro. Los tres métodos con mayor potencial de demanda
a nivel nacional son: la pildora (23.6%), el DIU (15.6%) y la inyeccion (14.7%). Es importante
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CUADRO 6.3
DESEO DE USO ACTUAL O FUTURO DE ANTICONCEPTIVOS Y CONOCIMIENTO DEL LUGAR DE
OBTENCION, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS: PORCENTAJE DE MUJERES
CASADAS Y UNIDAS DE 15 A 49 ANOS QUE NO USAN ANTICONCEPTIVOS. ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS DESEA USAR (*) CONOCE LUGAR
PORCENTAJE N2 DE CASOS PORCENTAJE Ne¢ DE CASOS

TOTAL PAIS 59.3 1722 88.0 1181
AREA

Urbana 62.6 714 91.1 507
Rural 56.5 1008 85.2 674
REGION

Gran Asuncion 62.6 327 90.8 234
Norte 63.8 433 82.7 307
Centro-Sur 55.3 442 95.6 285
Este 58.2 520 82.6 355
EDAD

15-19 70.7 146 70.3 113
20-24 77.4 328 88.6 276
25-29 70.3 363 91.7 29
30-34 64.1 356 89.3 251
35-39 55.1 243 91.0 155
40-44 29.8 176 91.9 72
45-49 15.8 110 83.8 23

NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 Afios 46.6 253 76.9 157
3-5 Afios 52.2 604 83.5 367
Primaria Completa 66.6 474 90.6 358
Secundaria y mas 68.6 391 94.7 299
N2 DE HIJOS

0 58.0 237 88.0 158
1 65.1 327 85.7 235
2 61.9 284 88.0 206
3 60.9 223 92.1 161
4 61.4 185 86.7 129
5-6 66.0 224 87.9 162
7ymés 428 242 88.2 130

(*} Excluye mujeres subfecundas.
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CUADRO 6.4

METODO PREFERIDO PARA USO ACTUAL O FUTURO, POR AREAY REGION:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE MUJERES CASADAS Y UNIDAS DE 15 A 49 ANOS QUE NO USAN
ANTICONCEPTIVOS Y QUE DESEAN USAR AHORA O EN EL FUTURO, ENDSR-95/96

METODO PREFERIDO | TOTAL PAIS -REGIONES AREA

GRAN ASUNCION | NORTE |CENTRO-SUR | ESTE | URBANA RURAL

Pildora 23.6 23.7 284 21.1 23.0 215 25.6
DiU 15.6 277 10.6 14.4 10.3 21.2 10.4
Inyeccion 14.7 14.1 11.0 16.8 15.5 15.4 14,0
Esterilizacién Femenina 7.2 9.6 6.0 5.0 8.0 9.9 4.8
Ritmo 1.9 1.2 1.6 1.1 3.2 2.6 1.2
Condodn 1.8 1.6 2.5 2.8 0.9 1.6 2.0
Billings 1.5 2.0 1.9 0.7 1.4 2.2 0.8
Mét. Vaginales 0.8 0.0 0.0 1.8 1.2 0.6 1.1
Retiro 0.8 1.2 0.9 1.1 0.3 0.6 1.0
Yuyos 6.5 1.6 9.4 8.4 6.9 4.0 8.8
No sabe/no responde 25.2 17.3 27.8 26.0 29.0 20.5 29.5
TOTAL 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
N? de casos 1072 214 285 257 316 469 603

advertir que un cuarto del total de mujeres casadas o unidas que quiere usar algun método
anticonceptivo, no sabe qué usar, lo que estaria indicando la necesidad de mayor informacion a
estas mujeres. -

La preferencia por un método moderno se extiende a mas de la mitad de las mujeres cualquiera
sea la regién o drea de residencia. Se puede destacar como una caracteristica comun en todas las
regiones, que alrededor de un cuarto de las mujeres prefiere usar la pildora. En el Gran Asuncion
existe mas preferencia por el DIU (27.7%) y la inyeccién anticonceptiva tiene mayor aceptacion
entre las mujeres de las regiones Centro—Sur y Este.

6.4 Demanda de Esterilizacion Femenina

La demanda incluye a las mujeres fértiles, que no desean mas hijos y que declararon interés en
hacerse esterilizar, usuarias o no de métodos anticonceptivos. De acuerdo a los resultados
presentados en el Cuadro 6.5, el 27.9 por ciento de las mujeres declaré interés en la esterilizacion.
Llamativamente el porcentaje es ligeramente mayor en dreas rurales (30.0%) que en las urbanas
(25.9%).

El interés en operarse para no tener mas hijos varia de 24% a 32% en las cuatro regiones y
aumenta a partir del tercer hijo vivo en adelante. Los porcentajes de deseo de esterilizacién son
mayores para las no usuarias (30.7%) y para las usuarias de yuyos (31.8%), en relacion a las
usuarias actuales (24.8%). No hay diferencias importantes segtin nivel de instruccion o actividad
economica.
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CUADRO 6.5

PORCENTAJE DE MUJERES EN EDAD FERTIL, FECUNDAS, INTERESADAS EN HACERSE
ESTERILIZAR* SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS.- ENDSR-95/95

CARACTERISTICAS PORCENTAJE N2 DE CASOS
SELECCIONADAS

TOTAL PAIS 27,9 ‘ 1.607
AREA
Urbana 25.9 749
Rural 30.0 858
REGION
Gran Asuncién 24.0 388
Norte 325 322
Centro-Sur 30.6 431
Este 27.3 466

HIJOS ACTUAL. VIVOS

0 1Al

1 28.1 96
2 216 286
3 26.6 300
4 323 273
5 30.2 158
6y mds 29.7 483
NIVEL DE INSTRUCCION

0-2 26.3 228
35 : 28.9 542
Primaria Completa 29.3 431
Secundaria 0 mas 26.2 406
ACTIVIDAD ECONOMICA

No trabaja 28.5 1.032
Trabaja en casa 25.4 288
Trabaja fuera de casa 28.2 287
USO DE METODOS ANTICONCEP.

Usa 24.8 743
No usa 30.7 748
Usa yuyo 31.8 116

{*) Casadas/Unidas que no desean tener mas hijos.
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A las mujeres que no deseban tener mas hijos y que estaban interesadas en operarse se les
preguntod: “si ya tiene todos los hijos que desea y tiene interés en operarse”. ¢ Por qué no haido a
operarse? Casi un tercio (29%) respondi6 que el “costo es muy elevado” y otro 8% tuvo rechazo
del médico. La barrera econdmica fue mencionada mucho mas por mujeres que viven en areas
rurales (39%), comparado con mujeres urbanas (19%); y por mujeres con menos de 7 afios de
instruccion (35%), comparado con las que tienen 7 o0 més afios de instruccion (13%). Una de cada
ocho (12%) dijo que necesita mayor informacion sobre la esterilizacion femenina y 9% respondié
gue tiene miedo a la operacién o a efectos colaterales.

La mayoria de las mujeres que no desea mas hijos y no tiene interés en la operacion es porque
tiene miedo a la operacion (33%) o miedo a efectos colaterales (11%). Este miedo a la operacion o
a efectos colaterales es mas serio para mujeres residentes en el Norte (54%) y para mujeres con
menos de 6 afios de estudio (49%) y representa una poblacién blanco para informacion sobre las
nuevas técnicas de esterilizacion.

6.5 Necesidad de Servicios de Planificacion Familiar

Se considera mujeres que estan en riesgo de embarazo no planeado o que requieren servicios de
planificacién familiar a todas las entrevistadas (independientemente de su estado civil) que no
reportaron problemas de infertilidad, no embarazadas actualmente, que no desean un embarazo,
son activas sexualmente y no estan usando algiin método anticonceptivo o estan usando un método
tradicional con menos eficacia.

Los datos del Cuadro 6.6 indican que para el total del pais el 13.6 por ciento de las mujeres en
edad fértil necesita servicios de planificacion familiar, necesidad que varia de 9.6 por ciento en
zonas urbanas a practicamente el doble (18.1%) en zonas rurales. Es de destacar que a nivel
nacional la necesidad es mayor entre las mujeres casadas (19.2%), entre las mayores de 25 anos
de edad (15% y mas), en mujeres sin educacion que no habian completado la primaria (20%) y en
madres con 5 0 mas nifos (25% y mas).

Si se analiza la necesidad de servicios de planificacién familiar de acuerdo al criterio de necesidad
de métodos modernos, en el Cuadro 6.7, vemos que para el total del pais la necesidad aumenta a
19.3 por ciento, una de cada cinco mujeres. Las mujeres rurales se encuentran con mayores
necesidades de métodos modernos (24.1%) respecto a las residentes en zonas urbanas (15.1%).
Las mismas tendencias encontradas en los dos cuadros anteriores para todas las mujeres
(independientemente de su estado civil) se verifican en los Cuadros 6.8 y 6.9 donde se analiza la
necesidad de servicios de planificacion familiar y la necesidad de metodos modernos para las
mujeres casadas o unidas. En efecto, los mayores porcentajes de necesidad se dan en zonas
rurales, en mujeres de mas edad, de menor educacion y con mayor numero de hijos. La necesidad
de métodos modernos alcanza a un tercio de las mujeres unidas de zonas rurales. La necesidad
de métodos modernos a nivel de regiones es bastante uniforme (alrededor del 30%), el menor nivel
de necesidad se encuentra en el Gran Asuncion (20%).

La demanda potencial de servicios de planificacion familiar presentada en el Cuadro 6.10 se calcula

teniendo en cuenta el porcentaje total de necesidad de servicios (19.2%, Cuadro 6.8) mas el
porcentaje total de la demanda satisfecha de usuarias actuales (19.2% + 50.7% = 69.9%).

79



08

CUADRO 6.6

NECESIDAD DE SERVICIOS DE PLANIFICACION FAMILIAR, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS: PORCENTAJE DE MUJERES DE
15 A 49 ANOS EN RIESGO DE EMBARAZO NO PLANEADO DE ACUERDO CON EL CRITERIO DE NECESIDAD DE SERVICIOS (*), ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS TOTAL AREA REGION
URBANA RURAL GRAN ASUNCION NORTE CENTRO-SUR ESTE
NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA
METODO METODO METODG METODO METODO METODO METODO
% N % N % N % N % N % N % N
TOTAL 13.5 6465 9.6 3220 18.2 3245 8.6 1593 18.6 1329 16.2 1669 138 1874
ESTADO CIVIL
Casada 19.2 4586 13.2 2146 25.3 2440 1.8 1025 26.3 968 239 1183 185 1410
Vda./Sep./Divorciada 6.7 462 6.5 281 70 181 55 140 6.5 103 6.5 99 8.2 120
Soltera 35 1417 4.0 793 28 624 43 428 4.0 258 22 387 35 344
EDAD '
15-19 6.1 1066 59 520 6.4 546 5.2 254 9.5 239 34 263 7.6 310
20-24 11.6 1065 77 555 16.9 510 6.8 259 16.2 241 108 256 147 309
25-29 14.9 173 10.1 581 20.9 592 10.2 283 17.4 239 19.7 288 14.7 363
30-34 15.4 1125 12.0 559 19.6 566 8.0 288 238 227 17.9 271 17.6 339
35-39 14.3 890 8.0 460 21.0 430 8.4 244 239 145 19.1 249 12.5 252
40-44 21.4 647 16.1 300 26.5 347 16.6 153 27.6 135+ 264 197 17.9 162
45-49 19.9 499 1.7 245 29.0 254 10.8 112 252 103 305 145 16.5 139
EDUCACION
0-2 afios 25.6 641 19.5 155 27.7 486 17.6 53 26.7 158 29.8 178 23.9 252
3-5 afios 19.9 1810 175 508 21.0 1302 14.9 191 24.3 464 208 517 19.1 638
6 afos 14.3 1787 1.9 804 16.6 983 10.6 386 18.9 370 18.2 522 1.6 509
7-11 afos 6.8 1275 6.8 915 6.9 360 6.8 463 9.3 237 56 275 6.7 300
12y mas 4.7 952 49 838 37 114 58 500 5.1 100 35 177 2.4 175
N° HIJOS VIVOS
0 41 1587 4.6 936 32 651 39 494 4.3 290 3.3 397 4.8 406
1 12.0 1072 10.9 630 14.0 442 10.3 319 149 207 12.2 240 12.6 306
2 12.8 1066 9.6 601 17.8 465 10.7 308 - 249 197 13.1 267 10.1 294
3 16.5 849 13.1 459 21.4 390 12.1 210 18.0 165 19.9 218 16.9 256
4 17.3 639 13.6 288 21.0 351 11.6 151 22.2 133 215 180 16.4 175
5 24.9 367 18.2 130 29.2 237 14.5 49 313 86 29.6 108 229 124
6y mas 30.3 885 19.5 176 33.4 709 17.2 62 33.6 251 36.8 259 26.6 313

(*) Necesidad de servicios: mujeres fértiles y sexualmente activas, que no desean embarazo y no estan usando método.
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El porcentaje de demanda potencial satisfecha se obtiene calculando el porcentaje de la demanda
satisfecha de usuarias actuales (50.7%) con respecto al total de la demanda potencial de
planificacion familiar (69.9%). De acuerdo al resultado se observa que entre 1990 y 1995-96 se
produjo un leve aumento de la demanda potencial satisfecha, pasando de 70.7% a 72.5% en dicho
periodo.

GRAFICO 6.1
NECESIDAD DE SERVICIOS DE PLANIFICACION FAMILIAR: PORCENTAJE DE MUJERES
EN RIESGO DE EMBARAZO NO PLANEADO QUE NECESITA UN METODO Y QUE NECESITA
UN METODO MODERNO
30 — ll Necesita Métodos IO Necesita Mét. Modernosj
27
26
25 T 24
22
20
20 + 19 19
1 18
17
15
15 4+ 14 14
10
10 +
8
7
6 6
5 1 4
0 A : : : : : : : | |
Total Urbano Rural c/J V/S/D Solt. 0-5 6 7+
Fuente: Guadro & y 7 Area Estado Civil Educacion
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CUADRO 6.7

»)
g
(=3
NECESIDAD DE SERVICIOS DE PLANIFICACION FAMILIAR, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS: PORCENTAJE DE MUJERES DE 15A 49 2
ANOS EN RIESGO DE EMBARAZO NO PLANEADO DE ACUERDO CON EL CRITERIO DE NECESIDAD DE METODOS MODERNOS (*), ENDSR-95/96 u%
8
S
CARACTERISTICAS TOTAL AREA REGION 8
URBANA RURAL GRAN ASUNCION NORTE CENTRO-SUR ESTE g
=
NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA gt
METODO METODO METODO METODO METODO METODO METODO @
MODERNO MODERNO MODERNO MODERNO MODERNO MODERNO MODERNO &
% N % N % N % N % N % N % N S
TOTAL 19.2 6465 15.1 3220 241 3245 14.6 1593 22.7 1329 213 1669 204 1874 §:
=
ESTADO CIVIL o
Casada 27.1 4586 20.8 2146 33.6 2440 19.8 1025 325 968 31.2 1183 278 1410 g
Vda./Sep./Divorciada 77 462 75 281 8.0 181 8.0 140 6.5 103 72 99 8.2 120 o
Soltera 58 1417 741 793 39 624 7.9 428 46 258 34 387 58 344 5
EDAD
15-19 8.1 1066 78 520 8.3 546 8.6 254 10.5 239 4.1 263 9.6 310
20-24 18.2 1065 15.2 555 22.3 510 16.1 259 20.2 241 15.6 256 215 309
25-29 217 173 15.9 581 28.8 592 15.7 283 232 239 26.2 288 23.2 363
30-34 22.4 1125 18.9 559 26.8 566 16.2 288 28.6 227 255 27 23.8 339
35-39 22.6 890 15.4 460 317 430 12.9 244 28.9 145 26.8 249 26.7 252
40-44 28.2 647 23.9 300 322 347 23.8 153 35.6 135 326 197 24.2 162
45-49 24.1 499 15.0 245 34.2 254 14.4 112 29.1 103 339 145 218 139
EDUCACION
0-2 afios 30.2 641 20.6 155 335 486 19.1 53 29.7 158 333 178 30.6 252
3-5 afios 25.1 1810 20.5 508 272 1302 16.8 191 27.7 464 26.0 517 26.1 638
6 afos 19.5 1787 16.2 804 227 983 137 386 245 370 233 522 18.8 509
7-11 afios 1.9 1275 12.0 915 1.7 360 12.8 463 135 237 9.6 275 1.8 300
12y més 135 952 13.8 838 106 114 15.7 500 8.8 100 1.7 177 9.7 175
N° HIJOS VIVOS
0 6.8 1587 8.1 936 46 651 8.1 494 47 290 4.9 397 7.8 406
1 1741 1072 15.7 630 19.4 442 17.3 319 19.3 207 15.0 240 174 306
2 220 1066 18.3 601 277 465 18.9 308 30.3 197 221 267 223 294
3 23.9 849 20.7 459 28.7 390 20.8 210 25.8 165 27.7 218 23.0 256
4 24.4 639 19.4 288 29.6 351 17.7 151 26.8 133 29.4 180 25.1 175
5 31.6 367 23.8 130 36.5 237 19.4 49 38.4 86 384 108 28.5 124
6y més 37.3 885 25.0 176 40.8 709 19.5 62 39.1 251 41.4 259 37.1 313
(*) Necesidad de métodos modemos: mujeres fértiles y sexualmente activas, que no desean embarazo y no estan usando método modemo.




CUADRO6.8

NECESIDAD DE SERVICIOS DE PLANIFICACION FAMILIAR, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS: PORCENTAJE DE MUJERES CASADAS/

UNIDAS DE 15 A49 ANOS EN RIESGO DE EMBARAZO NO PLANEADO DE ACUERDO CON EL CRITERIO DE NECESIDAD DE SERVICIOS (), ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS TOTAL AREA REGION
URBANA RURAL GRAN ASUNCION NORTE CENTRO-SUR ESTE
NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA
METODO METODO METODO METODO METODO METODO METODG
% N % N % N % N % N % N % N
TOTAL 19.2 4586 13.2 2146 25.3 2440 11.8 1025 26.3 968 23.9 1183 18.5 1410
EDAD
15-19 243 246 224 105 26.3 141 21.3 45 30.1 65 24.1 50 235 86
20-24 17.7 703 121 333 23.6 370 10.5 148 26.4 168 16.0 159 20.7 228
25-29 17.2 964 10.0 456 250 508 10.5 221 18.9 206 245 229 16.8 308
30-34 17.0 988 135 461 20.7 527 7.4 227 26.9 205 19.6 246 19.2 310
35-39 16.3 751 9.8 365 235 386 10.1 190 28.5 125 20.9 217 13.5 219
40-44 24.7 542 19.1 240 29.5 302 209 13 28.7 119 307 168 19.5 142
45-49 24.2 392 14.8 186 33.9 206 12.4 81 303 80 36.7 114 20.2 17
EDUCACION
0-2 anos 31.9 531 245 120 34.2 411 25.0 36 337 133 40.4 138 27.0 224
3-5 afos 248 1449 225 398 257 105 17.1 146 30.3 381 27.0 402 23.1 5201
6 anos 19.4 1293 14.9 584 237 709 147 265 257 262 238 388 16.0 378
7-11 afos 1.7 714 103 518 16.3 196 10.1 271 171 128 131 152 10.9 163
12y mas 556 599 54 526 6.8 73 7.0 307 7.9 64 3.6 103 2.8 125
N? DE HiJOS VIVOS
0 10.3 364 101 221 10.8 143 6.5 105 10.1 7 11.6 82 14.2 106
1 131 803 1.3 475 16.4 328 104 235 17.7 151 15.4 180 12.8 237
2 14.6 929 1.2 520 19.7 409 1.7 265 27.4 174 16.1 228 1.6 262
3 17.5 763 13.0 403 23.7 360 125 186 19.8 146 211 193 18.2 238
4 18.9 580 14.9 259 231 321 12.8 138 26.8 17 233 164 17.3 161
5 27.3 331 206 114 314 217 155 455 35.6 78 313 98 258 10
6 ymas 324 816 22.3 154 35.0 662 20.3 513 356 2.31 398 238 27.4 296

(*) Necesidad de servicios: mujeres fertiles y sexualmente activas, que no desean embarazo y no estan usando método.
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CUADRO6.9

NECESIDAD DE SERVICIOS DE PLANIFICACION FAMILIAR, SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS: PORCENTAJE DE MUJERES CASADAS/UNIDAS DE
15A49 ANOS EN RIESGO DE EMBARAZO NO PLANEADO DE ACUERDO CON EL CRITERIO DE NECESIDAD DE METODOS MODERNQS (*), ENDSR-95/9

CARACTERISTICAS TOTAL AREA REGION
URBANA RURAL GRAN ASUNCION NORTE CENTRO-SUR ESTE
NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA NECESITA
METODO METODO METODO METODO METODO METODO METODO
MODERNO MODERNO MODERNO MODERNO MODERNO MODERNO MODERNO
% N % N % N % N % N % N % N
TOTAL 2741 4586 20.8 2146 336 2440 19.8 1025 325 968 31.2 1183 276 1410
EDAD
15-19 30.8 246 25.9 105 357 14 27.9 45 34.9 65 241 50 343 86
20-24 26.1 703 20.6 333 320 370 211 148 330 168 22.5 159 29.7 228
25-29 25.1 964 17.8 456 32.9 508 17.6 221 25.3 206 32.8 229 255 308
30-34 24.9 988 215 461 285 527 17.1 227 32.4 205 28.0 246 26.0 310
35-39 259 751 17.5 365 352 386 16.0 190 33.8 125 29.9 217 29.0 219
40-44 328 542 29.0 240 36.2 302 30.7 113 37.6 119 38.1 168 26.7 142
45-49 29.5 392 191 186 403 206 17.4 81 353 80 410 114 26.8 17
EDUCACION
0-2 anos 37.6 531 25.2 120 414 411 25.0 36 375 133 45.2 138 348 224
3-5 aflos 315 144 26.6 398 33.6 1051 19.8 146 34.8 381 335 402 32.4 520
6 anos 27.0 129 20.6 584 332 709 19.2 265 347 262 31.2 388 258 378
7-11 anos 20.8 714 19.7 518 242 196 19.4 271 26.0 128 21.6 152 20.3 163
12 y mas 17.3 599 172 526 18.1 73 20.1 307 13.2 64 16.2 103 1.5 125
N“HIJOS VIVOS
0 16.3 364 15.6 221 17.5 143 137 105 11.4 71 13.7 82 233 106
1 19.3 803 176 475 22.3 328 18.8 235 24.0 151 19.5 180 17.9 237
2 25.0 929 211 520 30.9 409 20.7 265 33.2 174 26.7 228 253 262
3 26.1 763 21.9 403 319 360 224 186 287 146 30.3 193 25.0 238
4 26.9 580 21.3 259 326 321 19.6 138 323 17 321 164 26.8 161
5 348 331 26.9 114 39.6 217 20.7 45 437 78 40.9 98 323 10
6y mas 39.9 816 28.8 154 428 662 23.2 51 416 231 44.9 238 385 296

(") Necesidad de servicios: mujeres fértiles y sexualmente activas, que no desean embarazo y no estan usando método moderno.
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CUADRO 6.10

NECESIDAD DE SERVICIOS DE PLANIFICACION FAMILIAR: PORCENTAJE DE MUJERES CASADAS/
UNIDAS DE 15 A 49 ANOS CON DEMANDA POTENCIAL SATISFECHA SEGUN CARACTERISTICAS

SELECCIONADAS ENDSR-95/96 Y ENDS-90

CARACTERISTICAS ENDSR-95/96 ENDS-90
TOTAL DEMANDA PORCENTAJE PORCENTAJE
DEMANDA POTENCIAL] SATISFECHA DE DE DEMANDA DE DEMANDA
DE PLANIFICACION USUARIAS POTENCIAL POTENCIAL
FAMILIAR * ACTUALES SATISFECHA SATISFECHA
TOTAL 69.9 50.7 72.6** 70.7
AREA DE
RESIDENCIA
Urbana 69.5 56.2 80.9** 78.0
Rural 70.3 45.0 64.0* 61.0
REGION
Gran Asuncion 70.6 58.8 83.3** 79.6
Norte 68.1 418 61.4** 55.8
Centro-Sur 71.3 474 66.5 65.0
Este 68.8 50.3 73.1** 70.0
EDAD
15-19 61.3 37.0 61.0 66.9
20-24 66.9 49.2 735 69.5
25-29 74.0 56.7 76.7 76.6
30-34 74.6 57.6 77.2 75.3
35-39 74.2 57.9 78.0 75.4
40-44 72.8 48.1 66.1 69.3
45-49 50.1 25.9 51.7 49.1
EDUCACION
0-2 afos 63.9 32.0 50.1 47.0
3-5 aflos 57.6 32.8 56.9* 62.8
6 afos 62.4 43.0 68.9 72.1
7-11 afios 63.2 515 81.5 85.1**
12 y mas 69.8 64.2 92.0

* Eltotal de necesidad de servicios de cuadro 6.8 y demanda satisfecha de usuarias actuales
* P< 0.05
***7 afios y mas
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GRAFICO 6.2

PORCENTAJE DE MUJERES CASADAS/UNIDAS CON DEMANDA POTENCIAL
DE PLANIFICACION FAMILIAR NO SATISFECHA. ENDRS-95/96

50 o~

40 4

35 4

Total Urbano Rural 0-2 3-5 6 7-11 12+ 15-19 20-24
Residencia Afios de Educacion Edad

Fuente: Cuadro 6.10
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CAPITULO 7

USUARIAS DE YUYOS

Como se vio en el Capitulo 5, el uso de yuyos como anticonceptivo tiene una prevalencia mas alta
en el Paraguay frente a otros paises de América Latina, aunque el uso ha bajado de 7.2% en la
Encuesta de 1987 hasta 5.2% actualmente, entre mujeres casadas o unidas. Estas cifras son del
uso exclusivo de los yuyos; los datos en el Capitulo 5 se refieren al método mas efectivo de
anticoncepcién usado por las mujeres, si estan usando mas de un método.

En la entrevista, cada mujer fue preguntada si conocia un método de anticoncepcion y si conocia
un método, se le preguntaba si habia usado alguna vez. En caso afirmativo, se le indagaba si
usaba el método todavia. De esta forma, es posible que se incluya a mujeres que usan mas de un
método a la vez. Sin embargo, para identificar la tasa de prevalencia de anticonceptivos, la
entrevistadora anoté de todos los metodos usados por una mujer cudl era el mas eficaz segun un
criterio ya establecido. De manera que el 5.2% mencionado en el Capitulo 5, se refiere al uso de
yuyos solo si la usuaria no usaba ningun otro método.

En cambio en este capitulo, no se enfoca desde el punto de vista de la prevalencia exclusiva de
yuyos, sino teniendo en cuenta las caracteristicas de las usuarias actuales o anteriores de yuyos.
Hablamos de las mujeres que usan yuyos, pero no en forma exclusiva, sino que pueden estar
usando otro método simultaneamente. Los datos se refieren a todas las mujeres, no sdlo a las
casadas y unidas, que declararon haber usado yuyos alguna vez y/o contindan usando, sea
exclusivamente o con otros métodos.

Uso6 Alguna Vez y Uso Actual

Cuando se les pregunto a todas las mujeres si conocian los yuyos como método de anticoncepcion,
87.6% de las 6.465 mujeres encuestadas dijeron conocer el método. De estas 87.6% (5.712 mujeres),
el 29.2% dijeron haber usado alguna vez como método anticonceptivo (Cuadro 7.1). Entonces,
casiun tercio de las mujeres que han oido hablar de yuyos han usado alguna vez y aproximadamente
1 de cada 4 mujeres en Paraguay han usado yuyos. Se nota poca diferencia en el uso alguna vez
entre areas urbanas o rurales y poca diferencia regional.

El uso alguna vez de yuyos es mas comun entre mujeres mas de 30 afios de edad, con seis afos
0 menos de instruccion y mujeres que viven en casas donde hablan guarani.

A las mujeres que dijeron haber usado yuyos alguna vez, se les pregunto si seguian usando el
metodo en el momento de la encuesta. En el Cuadro 7.1, se ve que el 20.4% de las mujeres que
usaron estan usando actualmente. El uso es mas alto en el area rural (23.9%), y en la regién
Centro-Sur (22.9%). No existe diferencia significativa por nivel de instruccion hasta los 11 afios de
estudios (19 a 24%), recién a partir del ciclo secundario completo o superior baja a 9%.
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CUADRO 7.1

USO ALGUNA VEZ DE YUYOS ENTRE MUJERES QUE HAN OIDO DE YUYOS Y USO ACTUAL
ENTRE ESTAS MUJERES SEGUN CARACTERISTICAS SELECCIONADAS, ENDSR-95/96

CARACTERISTICAS USO ALGUNA VEZ N DE USO ACTUAL* N¢ DE CASOS
DE YUYOS CASOS DE YUYOS
TOTAL 29.2 5712 20.4 1796
AREA
Urbana 28.8 2847 17.4 878
Rural 29.7 2865 23.9 918
REGION
Gran Asuncion 29.2 1425 18.9 447
Norte 318 173 20.1 400
Centro-Sur 29.9 1499 22.9 _ 474
Este 27.4 1615 19.7 475
EDAD
15-19 9.1 828 24.7 88
20-29 30.3 2000 17.9 641
30-39 37.0 1839 21.3 699
40-49 35.9 1045 215 368
NIVEL DE INSTRUCCION
0-2 afios 325 542 19.0 185
3-5 afios 35.5 1623 24.0 579
6 afios 34.5 1621 20.0 578
7-11 afos 24.2 1105 20.8 308
12 y mas anos 14.9 821 9.1 128
IDIOMA HABLADO EN CASA
Guarani solo 32.8 2695 22.7 954
Espariol solo 21.8 1088 215 247
Guaran( y espafiol 30.9 1764 17.0 578
Otro 8.3 165 * *
NIVEL SOCIO ECONOMICO
Bajo 328 2182 22.2 761
Medio 32.5 1699 21.6 579
Alto 234 1831 16.7 456

* De las mujeres que alguna vez usaron yuyos
**Menos de 25 casos.

88



Encuesta Nacional de Demografia y Salud Reproductiva (ENDSR-95/96)

Primer Método Usado y Edad de Uso

A todas las mujeres que han usado métodos anticonceptivos, se les pregunto cual fue el primer
método usado y la edad en que comenzd a usarlo. Un analisis del primer anticonceptivo usado se
presenta en el Cuadro 7.2, revela que los yuyos son utilizados como primer método en 15.5% de
los casos, una frecuencia mas baja solamente frente al uso de la pildora, 37.4% e igual a la inyeccion
(16%). En relacion a la edad, se encontrd que el uso de los yuyos como primer método es mas
comun entre mujeres que no usan un anticonceptivo hasta los 40-49 afos de edad (18.9%).

CUADRO 7.2

PRIMER METODO ANTICONCEPTIVO USADO, POR EDAD DEL PRIMER USO,
MUJERES QUE HAN USADO METODOS ALGUNA VEZ: ENDSR-95/96

EDAD DEL PILD. | INYEC. | YUYOS MET. CONDON | DIU RETIRO LIGAD. MET. TOTAL | N°DE

PRIMER USO NATURALES VAGINALES CASOS
TOTAL 374 16.0 15.5 10.5 7.8 5.2 45 1.8 1.2 100.0 4358
15-19 36.8 17.9 17.7 10.1 83 37 4.4 0.1 0.9 100.0 2372
20~29 38.9 14.4 1.1 11.6 78 7.7 4.8 2.1 1.6 100.0 1527
30-39 36.8 9.9 17.0 8.8 6.1 52 3.2 1.2 1.7 100.0 356
40-49 31.6 13.9 18.9 6.2 45 6.2 10.3 76 09 100.0 103

Para saber si el uso de yuyos como primer método cambia con la edad, en el Cuadro 7.3 se
presenta la distribucion porcentual de las mujeres que usaron como primer método el yuyo por
edad del primer uso y la edad actual. Entre las mujeres que usaron yuyo como primer metodo, casi
dos tercios (64.3%) tenia entre 15-19 afos la primera vez que lo usaron. Casi un cuarto (24.2%)
tenia entre 20 y 29 afos y solamente 11.7% utilizé los yuyos como primer método cuando tenia 30
0 mas afnos de edad.

CUADRO 7.3

EDAD ACTUAL POR EDAD DEL PRIMER USO DE YUYOS
ENTRE MUJERES CUYO PRIMER METODO ERA YUYOS, ENDSR-95/96

EDAD DEL PRIMER USO DE YUYOS
EDAD ACTUAL 15-19 20-29 30-39 40-49 TOTAL N¢ DE CASOS
TOTAL 64.1 24.2 8.9 2.8 100.0 715
15-19 100.0 * * > 100.0 46
20~29 69.1 30.5 * 04 100.0 238
30-39 52.6 327 12.6 2.1 100.0 257
40-49 62.0 13.4 17.5 7.2 100.0 174
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Mirando la categoria edad actual, y excluyendo a las adolescentes, se nota que entre 53% Yy 69%
de mujeres en cada categoria de edad dijeron haber usado yuyos como primer método anticonceptivo
cuando tenian entre 15 y 19 afos. Esta concentracion del uso de yuyos entre las mujeres jovenes
aumenta el riesgo de que se produzca un embarazo no planeado o no deseado durante la
adolescencia.

Lugar de Obtencion de Yuyos y Motivo de Uso

Se les preguntod a las usuarias donde consiguieron el método usado y la razén de uso. Los resultados
presentados en el Cuadro 7.4 se refieren a usuarias exclusivas de yuyos. La mayor proporcién de
mujeres que usa yuyos lo obtiene del patio de su casa (38.2%), mas de un cuarto (27.4%) consigue
el método en el mercado o del macatero (vendedor ambulante) y un 21.3% obtiene los yuyos a
través del marido, pareja o amiga. En areas urbanas y en el Gran Asuncién, las usuarias obtienen
los yuyos principalmente en el mercado o del macatero y en areas rurales y las regiones Norte,
Centro-Sur y Este es mas comun obtenerlos en el patio de la casa.

La mayoria de las usuarias de yuyos los usa para espaciar los hijos (58.5%), y las demas para no
tener mas hijos (37.6%) o por razones de salud (3.6%). El uso de yuyos por razones de salud es
mas comun en las areas urbanas, entre las mujeres de la region Centro-Sur, las de mayor edad,
las de nivel socio-econdmico medio y alto, y las que hablan sélo espaiiol habitualmente en la casa.

Preferencia de Otro Método entre Usuarias de Yuyos

A las usuarias de yuyos se les pregunté si seguirian usando el mismo método o preferirian usar
otro, a las que respondieron preferir otro, se les pregunté cual método preferia usar y porqué
razones no usaba el que preferia. Se encontré que 24% de las usuarias de yuyos dijeron que
preferirian usar otro método.

En el Cuadro 7.5 se puede ver que mas de la mitad de las usuarias de yuyos que preferian otro
método, preferirian usar métodos hormonales (pildora, 30.7% e inyeccion, 24.1%); 13.3% optaria
por el DIU y casi 6% preferiria la ligadura tubarica. Se debe notar que cerca de un cuarto de las
mujeres usuarias de yuyos prefiere otro método pero no sabe cudl. La principal razén para no usar
el método preferido es la falta de dinero (32.2%), 10.3% comentd que los yuyos son mas practicos,
10.5% menciond falta de tiempo y un 9.1% tiene temor de otros métodos.

En resumen, hay un 5.2% de las mujeres casadas o unidas que esta usando yuyos exclusivamente
para evitar un embarazo no deseado, la mayoria para espaciar los hijos, pero mas de un tercio ya
no quiere otro hijo. Estas mujeres que tienen un riesgo de embarazos no deseados son un desafio
para el sector salud para introducirlas en el uso de métodos modernos.
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CUADRO 7.4

LUGAR DONDE CONSEGUIR YUYOS Y RAZONES PARA USO, USUARIAS ACTUALES DE YUYOS, SEGUN
CARACTERISTICAS SELECCIONADAS: ENDSR-95/96

LUGAR DONDE CONSEGUIR YUYOS RAZONES DE USO DE YUYOS
CARACTERISTICAS PATIO DE MERCADO/ MARIDO/ PARTERA/ OTRO TOTAL | ESPACIAR | NO QUIERE { POR RAZONES | TOTAL N2 DE
SU CASA MACATERO PAREJA/ | CURANDERO | NO SABE/NO HIJOS MAS HIJOS DE SALUD CASOS
AMIGA RESPONDE
TOTAL 38.2 274 1.3 9.5 3.6 100.0 58.5 376 3.6 100.0 278
AREA 17.8 54.3 20.8 4.8 2.2 100.0 575 341 7.6 100.0 106
Urbana 50.9 10.5 21.6 125 45 100.0 591 39.8 1.2 100.0 172
Rural
REGION
Gran Asuncion 13.6 53.0 242 7.6 15 100.0 54.5 424 3.0 100.0 50
Norte 481 19.0 215 8.9 25 100.0 65.8 316 25 100.0 68
Centro—Sur 49.0 12.7 235 8.8 59 100.0 53.9 39.2 59 100.0 84
Este 39.6 28.6 16.5 121 33 100.0 62.6 352 22 100.0 76
EDAD
15_19 * * * * * * * * * * *
20-29 319 21.9 27.8 16.1 2.3 100.0 83.9 15.0 1.1 100.0 82
30-39 43.3 28.8 15.2 92 3.7 100.0 64.0 325 35 100.0 115
40-49 39.7 25.8 27.4 48 2.3 100.0 22.9 68.8 71 100.0 65
IDIOMA HABLADO
EN CASA
Guarani solo 50.3 14.0 20.5 13.2 1.9 100.0 60.1 36.6 2.8 100.0 174
Espafol solo 47 60.3 14.5 ‘70 126 100.0 66.4 26.6 7.1 100.0 34
Guarani/Espanol 27.0 411 276 2.1 22 100.0 50.3 458 3.9 100.0 68
Otl’O * * * * * * * * * * x
NIVEL SOCIO-
ECONOMICO
Bajo 511 9.0 21.9 147 3.2 100.0 61.2 372 1.6 100.0 140
Medio 34.0 36.5 22.3 4.1 3.2 100.0 577 371 5.3 100.0 98
Alto 13.0 56.3 17.6 7.6 55 100.0 52.9 39.6 56 100.0 40

16

* Menos de 25 casos
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CUADRO 7.5

PREFERENCIA DE OTRO METODO ENTRE USUARIAS
DE YUYOS, ENDRS-95/96

PREFERENCIA DE METODOS TOTAL
METODO QUE PREFERIRIA

Pildora 30.7
Inyeccion 24.1
DIV 13.3
Esterilizacién Femenina 5.6
Otro/Yuyos 4.3
NS 22.2
RAZONES DE NO USAR EL QUE PREFERIRIA

Falta de Dinero 32.2
Falta de Tiempo 10.5
Yuyos son mas Practicos 10.3
Miedo 91
Yuyos son mds Baratos 8.5
Yuyos no tiene Dificultad 5.4
Recomendacién Médica 51
Lactando 4.9
Recomendacion de la familia 3.7
Falta Orientacién 2.7
Marido en Oposicion 2.7
Otro 2.7
NS/NR 2.2
TOTAL N2 DE CASOS 68
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