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El programa de Encuestas de Demografia y Salud (DHS) ha proporclonado aSlstencla a mstltuclOnes 
gubernamentales y pnvadas en la ImplementaclOn de alrededor de ISO encuestas en palses en vlas de desarrollo Con 
financlamlento provemente pnnclpalmente de la Agencia para el Desarrollo InternaclOnal de los Estados Umdos 
(USAID), el programa DHS es Implementado por Macro InternatlOnal, lnc Los obJetivos de este programa son a) 
proporcIOnar a los organIsmos eJecutIvos una base de datos y de anahSlS que hagan posible escogeralternanvas y tomar 
declslones bIen mformadas, b) expandIr la base mternacIOnal de datos en poblaclOn y salud, c) hacer avances en la 
metodologm de encuestas, d) consolIdar la capacIdad tecmca y los recursos para la ImplementaclOn de encuestas 
demograficas y de salud en los paises partlclpantes 
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PRESENTACIÓN 

El Instztuto NaclOnal de EstadístIca (INE) presenta ante las diferentes mstItuclOnes del 
sector públzco, agencIas de cooperacIón técnzca y financIera mternaclOnal, organzzaclOnes no 
gubernamentales, entzdades académzcas relaclOnadas e mteresadas en la salud materno mfantzl 
y a los diferentes medlOs de comunzcaclón del país, los resultados prelzmmares de la tercera 
Encuesta NaclOnal de Salud Materno Infantzl (ENSMI-98/99), cuyo trabajo de campo jue realzzado 
del 18 de nOVlembre de 1998 al 2 de mayo de 1999 

EllNE realzza este esjuerzo, esperando con ello que al difundzr dzchos resultados, estos 
encuentren una traducczón mmedzata en todos los procesos de planzficaclOn y en todas aquellas 
aCClOnes que conduzcan a mejorar las condzclOnes de salud madre-nzño(a) a nzvel naclOnal 

El INE además se compromete a publzcar a corto plazo el mforme final de la ENSMI-98/99, 
el cual contendra con un mayor nzvel de projundzdad las diferentes vanaClOnes y desagregaclOnes 
de los mdzcadores de la salud materno mfantzl al año 1999 

Guatemala, JUnzo de 1999 

Ing Mano Alfredo Jacobs 
Gerente 

Instztuto NaclOnal de EstadIstzca, INE 
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1 INTRODUCCION 

Este mforme tiene por objeto presentar algunos de los resultados prelImmares de la Encuesta 
NacIOnal de Salud Materno-InfantIl (ENsl\fi-98/99) realIzada por el InstItuto NacIonal de EstadIstIca (INE) 
durante 1998 y 1999 La ENSl\fi-98/99 forma parte de la tercera ronda del programa mundIal de Encuestas 
de Demografia y Salud (DaS) y es la mas reCIente dentro del conjunto de encuestas de fecundIdad y salud 
materno mfantil Implementadas en el pros desde la decada de los ochenta Dentro del marco de las encuestas 
del programa DHS, INCAP y el MImsteno de Salud Pubhca levantaron la pnmera encuesta de salud 
materno-mfantIl en 1987 y el INE la segunda en 1995 

El programa DaS, con financIamIento provemente de la AgencIa para el Desarrollo InternacIOnal 
de los Estados Umdos (USAID), es coordmado por Macro InternatIonal Los obJetIVOS de este programa 
son a) proporcIonar bases de datos y anahsIs a los organIsmos eJecutIvoS en el campo de la poblaclOn y la 
salud materno mfantIl para facIhtar la consIderacIon de alternatIvas y la toma de decIsIOnes bIen mformadas, 
b) expandIr la base mternacIonal de datos en los campos de poblacIOn y salud materno-mfantIl, c) aportar 
avances en la metodologIa de encuestas por muestreo, y d) consohdar la capacIdad tecmca y los recursos 
para la reahzacIon y anahsIs de encuestas demograficas complejas en los paIses partIcIpantes 

La financIacIOn de los costos locales de la ENSMI-95 se hIZO pnncIpalmente con fondos de USAID 
(Washmgton y Guatemala) a traves del programa DHS, el Fondo de las NaCIones Umdas para la InfancIa, 
UNICEF y el Fondo de PoblacIOn de las NaCIOnes Umdas, FNUAP y con fondos propIOS del INE 

La ENSl\fi-98/99 tuvo por objeto recoger mformacIon sobre temas de poblacIOn y de salud femenma 
e mfantIl, a fin de que SIrva de msumo en la elaboracIOn de los planes de desarrollo economICO y SOCIal del 
paIS y para facIlItar que los organIsmos de salud y planIficacIOn famIlIar dIrIjan sus aCCIones hacIa los 
grupos mas desprotegIdos de la poblacIOn Guatemalteca 



11. METODOLOGÍA 

El InstItuto NacIOnal de EstadistICa de Guatemala (INE) realIzo de novIembre de 1998 al mes de 
mayo de 1999, el trabajo de campo de la tercera Encuesta NacIOnal de Salud Materno Infantil, como parte 
de las encuestas mclUldas en el programa mternacIOnal de encuestas sobre demografía y salud coordmadas 
por Macro InternatIOnal En la ENSMI-98/99, por pnmera vez, se mcluyo en la muestra al departamento 
del Peten 

El INE pudo realIzar la ENSMI-98/99 graCIas al apoyo financIero de la AgencIa para el Desarrollo 
InternacIOnal -USAID-, el Fondo de las NaCIOnes Umdas para la InfanCia -UNICEF-, yel Fondo de 
PoblacIOn de las NaCIOnes Umdas -FNUAP-

Al Igual que las antenores encuestas, el proposlto fundamental de la ENSMI-98/99 es proporcIOnar 
mformaclon oportuna y de calIdad acerca de los mdlcadores de salud materno mfantll y de la sltuaclOn 
demografica del pals, para todas las mstltuclones gubernamentales, no gubernamentales, agencias de 
cooperaclOn mtemaclonal e mvestIgadores en general, mteresadas en analIzar los diferentes aspectos de la 
salud de la mUjer y de la mñez guatemalteca 

La utilIdad de los resultados de estas encuestas en el pals ha Sido notona en los ultlmos cmco años, 
en donde en la mayona de documentos mstltuclonales, planes y programas, proyectos e mcluso mediOS de 
comumcaCIOn, se cita la encuesta antenor, la ENSMI-95 como la pnnclpal fuente de mformaclOn de salud 
materno mfantIl Esto ha provocado aceptaclon y demanda hacia la misma, asl como amplIa colaboraclOn 
en sugerencias y comentarlOS para mejorarla Esto llevo, entre otras razones, a IdentIficar la necesidad de 
mclUlr al departamento del Peten en la ENSMI-98/99 

En la ENSMI-98/99 se recolecto ademas mformaclOn sobre el mvel de hemoglobma de madres y 
menores de cmco años, mcluyendo las mUjeres embarazadas Otra diferenCia adiCIOnal es que en esta ultima 
encuesta no se mcluyo mformacIon sobre mortahdad materna porque el tamaño de la muestra no permltla 
elaborar estImaCIOnes adecuadas 

Los resultados de la encuesta que se presentan en este mforme no agotan el contenIdo de la 
mformaclOn que contiene la base de datos, y la mayona de mdIcadores se encuentran al nIvel de anahsls 
descnptIvo EstudIOS secundanos a profundidad pueden aportar las explIcaCIOnes sobre el cambIO en nIveles 
y tendenCIaS de los mdlcadores, aSI como nuevas tematIcas de mvestIgacIOn 

PoblaclOo baJO EstudIO 

La ENSMI-98/99 es una encuesta de cobertura naCIonal con representatlvldad urbana-rural y a nivel 
de reglOnes, y que mcluye al departamento del Peten Para este departamento tamblen se tiene 
representatJvldad urbana y rural, dado que fue sobremuestreado para obtener anahsls especlficos de esas 
poblaCIOnes 

De la poblaclOn reSIdente en los segmentos muestrales, se obtuvo mformaclOn de todos los 
mtegrantes de los hogares seleccIonados (recolectada en el cuestIOnano de hogar) y la mformaclOn de todas 
las mUjeres en edad reproductiva o elegibles (de 15 a 49 años) que resldlan en esos hogares IdentIficados 
(recolectada en el cuestIOnano mdIvldual) 
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La poblaclOn total que cubrIO la ENSMI-98/99 fue de 6,652 hogares, y de 6,756 mUjeres elegibles 
La tasa de respuesta en las mUjeres elegibles a nIvel nacional fue de 89 por CIento (91 por CIento en el area 
rural y 85 por ciento en el area urbana) En total, se obtuvo mformaclOn para 5,587 hogares, 6,021 mUjeres 
de 15 a 49 años y 4,545 mños menores de cm ca años 

Cuadro 1 Resultados de la muestra :Qara la encuesta de hogares i': mUIeres 

Resultados de las entrevistas de hogares e mdlvlduales por reglón y área de residencia Guatemala 1998/99 

Reglón Residencia 

Metro- Nor Sur- Nor Sur 
Resultado pohtana Norte Onente Onente Central OccldenteOccldente Petén Urbana Rural Total 

EntreVistas de hogares 
Potenciales 557 480 701 429 866 1431 911 1,277 2124 4528 6,652 
Completos 455 413 640 399 752 1,152 703 1,073 1826 3761 5,587 
Tasa de respuesta 915 922 982 971 954 912 899 949 948 93 O 936 

EntreVistas de mUjeres 
MUjeres elegibles 599 507 737 456 862 1463 906 1226 2268 4488 6756 
Completas 441 467 677 431 786 1266 809 1 144 1936 4085 6021 
Tasa de respuesta 736 921 919 945 912 865 893 933 854 910 891 

Tasa de respuesta global 674 849 902 918 870 789 803 885 809 846 834 

Nota CIfras sm ponderar Para el cálculo de la tasa de respuesta de hogares se excluye del denommador los hogares ausentes las 
vIviendas desocupadas o destruIdas y las no encontradas 

Muestra 

La muestra de la ENSMI-98/99 es una submuestra del marco muestral del Censo PoblaclOnal de 
1994 Dado el tiempo transcurndo entre el levantamiento censal y la fecha de eJecuclOn de la encuesta, se 
hiZO una actuahzaclOn completa en el campo del marco muestral con los sectores seleCCIOnados en la 
muestra entre septiembre y diCIembre de 1998 en el 100% de los sectores muestrales 

CuestlOnanos y Pnnclpales Temas Investigados 

En la ENSMI-98/99 se utilIzaron dos cuestIOnarlOS a nIvel de todos los departamentos (uno de hogar 
y otro para mUJeres) y uno espeCIfico sobre mlgraclon y uso de recursos para el departamento del Peten 
El prImer cuestIOnariO que se aplIca es el de hogar, el cual permite la IdentIficaclOn de todas las mUjeres 
elegibles El segundo cuestIOnarlO utIhzado es el dmgIdo a las mUjeres elegIbles (de 15 a 49 años), en 
donde se recolecta la mformaclOn fundamental de las condiCIOnes de salud materno mfanttl 

Cuestlonano de Hogar 

El cuestlonano del hogar fue aphcado a 6,652 hogares seleCCIOnados (5,587 completos) y 
comprende los SIgUIentes temas 

ReSidentes habItuales y VISItantes del hogar 
RelaclOn de parentesco y lugar de reSIdenCIa habitual 
Sexo y edad de cada mIembro del hogar 
ActiVidad economIca de los miembros del hogar de 6 años o mas de edad 
EducaclOn y aSIstenCIa escolar de los miembros del hogar de 6 años o mas de edad 
Razones de abandono escolar 
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SupervIvenCIa y resIdencia de los padres de los mIembros menores a 15 años 
Orfandad materna y paterna 
Lugar de naCimIento 
Prueba de contemdo de yodo en la sal 
Datos de la vIvIenda y del hogar 

CuestJonano Individual de MUjeres 

El cuestJonano mdlvldual de mUjeres fue aplIcado de manera completa a 6,021 mUjeres y 
comprende los sIgUIentes grandes temas 

Antecedentes de la mUjer entrevistada 
ReproduccIOn e hlstona de nacimientos 
AntIconcepclon 
Embarazo y lactancIa para los hiJos menores de 5 años 
Vacunaclon y salud para los hIJoS menores de 5 años 
NupcIahdad 
PreferencIas de fecundIdad 
Antecedentes del mando, resIdenCIa y trabajO de la mUjer 
Peso y taBa para las madres y los mños menores de 5 años 
Anemia para mUjeres y mños 

CapacltaclOn 

El proceso de capacltaclon del personal de campo y de mvel central se dlvldIO en dos cursos de 
cuatro semanas cada uno El pnmero se efectuo en la CIUdad capItal y el segundo en Alta Verapaz Durante 
los cursos de capacltacIOn fueron aplIcados 1,200 cuestIOnanos, en comumdades no mclmdas en el marco 
muestral, ubIcadas en los departamentos de Sacatepequez, Chlmaltenango, SoloIa, Alta Verapaz, Santa 
Rosa, El Progreso y Guatemala 

La capacltaclon fue dmgIda ImcIalmente a supervIsoras, se proslgmo con las encuestadoras, y 
finalmente al personal de edIClon central y dlgItaClon Para cada uno de estos recursos capacItados se conto 
con SU respectIvo manual, que mcluye todo lo relaCIOnado con el llenado correcto del cuestIOnan o y sus 
funCIOnes especIficas 

Prueba Piloto 

La prueba pIloto tuvo una duraClOn de cuatro semanas durante la cual se aplIcaron 800 cuestIOnarlOS 
de hogar e mdlvlduales en comumdades no mclmdas en el marco muestral La prueba pIloto SlrvIO para 
IdentIficar las dificultades de comprenSlOn de algunas preguntas, la 10gIca de las respuestas y la reVlSIon de 
pases y filtros que permItIeran establecer mdlcadores de control de calIdad Se hiZO enfasIs en las preguntas 
que no se hablan mclUldo en encuestas antenores 

RecolecclOn de InformaclOn 

El penodo de recoleccIOn de datos o trabajO de campo se mlCIO el 18 de novIembre de 1998, y se 
concluyo el 2 de mayo de 1999 La tormenta tropIcal que afecto en el mes de novIembre de 1998 a 
Guatemala, transtorno senamente la recoleccIOn de datos, pnncIpalmente por las condiCIOnes de las VIas de 
acceso La recolecclon de datos se mlClO con tres eqmpos de trabajO en la CIUdad capital, Nor Onente y la 
costa sur del pals Postenormente se mcorporaron tres eqmpos con el IdIOma keqchI como IdIOma materno 
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Procesamiento de Datos 

El personal seleccIonado para la dlgltaclOn de los cuestIOnarlOS partICIpO durante la mayor parte de 
la capacltaclOn de llenado de cuestlOnarlOS y postenormente fue capaCItado en los aspectos dIrectamente 
relaclOnados con el proceso de dlgltaclon La dIgltaclOn de cuestlOnanos comenzo cmco dlas despues de 
mICIarse el trabajo de campo El procesamIento de datos de la ENSMI-98/99 comprende las etapas de 
recepclOn central, cntIca y codlficaclOn, dIgItaclon y venficaclOn (para el 100 por CIento de los 
cuestlOnarlOs), grabaclOn y hmpIeza de lDconsIstencIas Estas tareas fueron reahzadas por ocho personas 
Todo el procesamIento de la mformaclOn se reahzo utlhzando procedImIentos estandares baJo el programa 
DHS y con el paquete mteractIvo ISSA (SIstema Integrado para Anahsls de Encuestas) en computadoras 
personales en red 
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ID. RESULTADOS 

CARACTERISTICAS DE LAS 
MUJERES ENTREVISTADAS 

CaractenstIcas Generales 

En el Cuadro 2 se presentan algunas 
caractenstIcas seleccIOnadas de las mUjeres 
de 15 a 49 años entrevIstadas, las cuales se 
consIderan de vItal ImportanCIa para 
10terpretar los resultados que se presentan 
en este 1Oforme Se muestran las 
caractenstIcas seleccIOnadas en numeros 
ponderados y s10 ponderar como punto de 
referencIa para el anallSls del resto del 
1Oforme 

Cuadro 2 

Edad y estado clVll 

De las 6,021 mUjeres entrevIstadas, el 57 
por Ciento teman en el momento de la 
entrevista menos de 30 años de edad, 
porcentaje que comclde con los datos 
censales y de proyeccIOnes de poblaclOn 
para el pals De ellas un 26 por ciento 
son solteras, un 40 por ciento se 
encuentran casadas y 26 por CIento en 
umon lIbre 

ReSldenclQ y grupo etmco 

El 45 por ciento de las mUjeres 
entrevistadas son resIdentes urbanas y el 
30 por ciento son mdlgenas Una de cada 
3 mUjeres reside en el areaMetropohtana 
y una de cada CInCO en el Nor-Occldente 

EducaclOn y rehglOn 

Segun el mvel de educaclOn, casI la 
mitad de las entrevistadas cuentan con el 
mvel de educaclOn pnmana, y el 90 por 
ciento de ellas ya no aSiste a la escuela 

Cuadro 2 CaractenstIcas de las mUIeres entrevIstadas 

DIstnbuCIón porcentual de las mUjeres de 15-49 por caractenstlcas 
seleCCIOnadas Guatemala 1998/99 

CaractenstIca 

Edad en grupos 
qumquenales 
15-19 
20-24 
25-29 
30-34 
35-39 
40-44 
45-49 

Estado CIvil actual 
Soltera 
Casada 
Umon lIbre 
VIUda 
DIvorcIada 
Separada 

ResIdencIa 
Urbana 
Rural 

ReglOn 
MetropolItana 
Norte 
Nor-Onente 
Sur-Onente 
Central 
Sur-OccIdente 
N or-Occldente 
Peten 

Grupo etmco 
Indlgena 
Ladmo 

NIvel de educaclon 
Sm educaclOn 
Primaria 
Secundarla 
SuperIor 

ASIstencIa a la escuela 
SI 
No 

RehglOn 
CatolIca 
EvangelIsta 
CostumbrIsta maya 
Nmguna 
Otra 

Total 

7 

Porcen­
taJe 

ponde­
derado 

221 
19 O 
156 
136 
119 
89 
88 

262 
402 
256 

1 5 
02 
63 

45 O 
55 O 

35 I 
65 
80 
8 l 
95 

20 I 
lO 2 
25 

30 l 
699 

253 
493 
224 
30 

98 
90 I 

526 
294 
05 

156 
1 9 

100 O 

Numero de mUjeres 

Ponde 
derado 

1332 
l 147 

938 
822 
717 
536 
529 

1575 
2420 
1544 

90 
11 

381 

2709 
3312 

2112 
389 
481 
490 
571 

1208 
617 
152 

l 815 
4206 

1525 
2966 
I 351 

180 

588 
5425 

3 164 
1768 

31 
941 
115 

6021 

Sm 
ponderar 

1403 
I 131 

935 
785 
710 
550 
507 

1506 
2484 
1 561 

86 
12 

372 

1936 
4085 

441 
467 
677 
431 
786 

1266 
809 

I 144 

2205 
3816 

1873 
3053 

990 
105 

509 
5502 

3144 
I 771 

43 
984 

78 

6021 



FECUNDIDAD 

En la ENSMI 98/99 se recolecto mfonnacIOn detallada sobre el comportamiento reproductiVO de la 
mUjer Para cada entrevistada se cuenta con datos sobre la hlstona de nacimientos el numero de hiJos 
nacidos VIVOS, la fecha de naCimIento y el sexo de cada uno de los hIJos, su condlclon de supervivencia al 
momento de la entrevista y la edad al mOrIr de los fallecidos Esta mfonnaclOn pennlte obtener 
estimaCIOnes de los mveles actuales y las tendencias de la fecundidad y la mortalIdad 

La estlmaClon del mvel de fecundidad mas recIente esta refendo a los tres años precedentes a la 
encuesta Como la operaCIOn de campo de la encuesta se desarrollo entre el 18 de noviembre de 1998 y el 
2 de mayo de 1999, los resultados aSI obtemdos estarlan centrados a mlClOS de 1999 (penodo 1996-1999) 
Para el analIsls nacIOnal es convemente el empleo de un penodo de referenCia de tres años en vez de uno 
(el ultimo año, por eJemplo), porque aSI se atenuan las fluctuaCIOnes aleatonas que pueden afectar los 
valores anuales y se reducen los errores muestrales al tener una muestra de mayor tamaño 

En el Cuadro 3 se presentan las tasas de fecundidad por edad y por area de reSidencia Un mdlcador 
smtettco de los mveles de fecundidad que faCIlIta las comparaciones es la Tasa Global de Fecundidad 
(TGF) La TGF combma las tasas de fecundidad de todos los grupos de edad durante un penodo 
detennmado y puede ser mterpretada como el promedIO de hiJos naCidos VIVOS que tendnan las mUjeres 
durante toda su Vida reproductIva, SI las tasas de fecundidad por edad obtemdas del estudiO se mantuviesen 
mvarlables en el tiempo La TGF se calcula como la suma de las tasas especificas de fecundIdad para los 
grupos qumquenales, multlphcada por cmco Otros mdIcadores calculados en el Cuadro 3 son la Tasa de 
Fecundidad General (TFG), la cual muestra el numero de nacimientos que anualmente ocurren, en 
promediO, por cada mIl mUjeres de 15 a 49 años y la Tasa Bruta de NatalIdad (TBN), la cual mdIca el 
numero de naCimientos que ocurren anualmente, en promediO, por cada mIl personas en los hogares 
entrevistados 

Cuadro 3 

Estructura por edad y niveles de fecundIdad 

La tasa global de fecundidad para Guatemala para el 
penodo 1996-1999 es de 5 hiJos por mUjer Las 
dIferenCias urbano-rural son apreCiables, tanto en el 
nIvel como en la estructura SI se mantienen las 
actuales tasas de fecundIdad por edad, las mUjeres 
rurales tendnan al final de su Vida reproductIva casI 
6 hiJOS, dos hiJos mas que las mUjeres del area 
urbana (4 1 hiJos) 

En todos los grupos de edad en el area rural se 
observan mayores nIveles de la fecundidad y el 
mayor nIvel se observa entre las mUjeres de 20 a 34 
años de edad, SI bIen proporcIOnalmente la 
fecundIdad de las mUjeres de mayores de 30 años es 
más alta Estos resultados mdlcan que todavla eXiste 
un potenCIal Importante de reducclOn de la 
fecundIdad entre estas mUjeres en el area rural 
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Cuadro 3 FecundIdad actual y naCIdos VIVOS 

Tasas especIficas de fecundIdad para los tres años 
anterIores a la encuesta tasa global de fecundIdad 
(TGF) tasa general de fecundIdad (TGF) y tasa bruta 
de natalIdad segun reSIdenCIa urbana-rural Guatemala 
1998/99 

Area Area 
Edad/Tasa urbana rural Total 

Edad de la mUjer 
15-19 86 139 117 
20-24 256 295 276 
25-29 208 259 236 
30-34 143 214 182 
35-39 88 165 131 
40-44 31 84 60 
45-49 1 10 7 

TGF 4 1 58 50 
TFG 148 199 176 
TBN 348 401 38 O 

Nota Vease el texto para el calculo de las tasas 



Los diferenciales en las tasas globales de fecundidad, la pandez completa (medida como el 
promedio de nacidos VIVOS a mUjeres 40-49) y el porcentaje de mUjeres 15-49 que estaban embarazadas en 
el momento de la encuesta se presentan en el Cuadro 4 por caractenstlcas del lugar de reSidenCIa, grupo 
etmco y mvel de educaclon La comparaclOn de las tasas de fecundidad y el promedlO de naCidos VIVOS a 
las mUjeres al final de su vida reproductIva en el cuadro permite IdentIficar grupos en los cuales la 
fecundidad ha Iniciado su descenso 

Cuadro 4 

FecundIdad por caracterlstlcas soclOdemograficas 

EXIsten grupos poblacIOnales con nIveles de fecundIdad exceSIVamente elevados, especIalmente las 
mUjeres sm educacIón y las reSIdentes en el Peten Con los nIveles actuales de fecundIdad, estas mUjeres 
tendnan caSI 7 hIJOS al final de su vIda reproductIva La fecundIdad tambIén es elevada (alrededor de 6 
hIJOS) entre las mUjeres mdlgenas y en las regIOnes con mas poblacIOn mdlgena, espeCIalmente la Nor­
OCCIdental SI se excluye la regIOn MetropolItana, en el resto de regIOnes la tasa global de fecundIdad 
es Igual al promedIO naCIonal (5 hIJOS) o mayor 

Los resultados mdlcan con clarIdad que a mayor nIvel de educacIOn menor fecundidad cada nIvel de 
educacIOn (prImaria y secundana) reduce en dos hIJOS la fecundIdad 

Al comparar la tasa global de fecundIdad con la parIdez promedIO de las mUjeres 40-49 años permIte 
conclUIr que la fecundIdad ha empezado a dISmInUIr en la mayona de los subgrupos poblaclonales y que 
los grupos con mayor potenCIal de dlsmmucIOn son las mUjeres sm educacIOn y las reSidentes en el Peten 
y la reglon Nor-Occldental 

Cuadro 4 Fecundidad y pandez por caractenstlcas seleCCIOnadas 

Tasa global de fecundidad numero promediO de hiJOS naCidos VIVOS a 
mUjeres de 40-49 años y porcentaje de mUjeres embarazadas por 
caractenstlcas seleCCIOnadas Guatemala 1998/99 

Numero Porcentaje 
Tasa promediO de de mUjeres 

global de naCidos VIVOS actualmente 
fecundidad a mUjeres embarazadas 

Caractenstlca 15-491 40-49 15-49 

ReSidenCia 
Urbana 4 1 48 68 
Rural 58 64 83 

ReglOn 
MetropolItana 43 50 61 
Norte 55 6 1 105 
Nor-Onente 54 57 58 
Sur-Onente 5 1 56 12 O 
Central 50 54 87 
Sur-OCCidente 53 62 71 
N or-Occldente 62 67 8 1 
Peten 68 78 11 2 

Grupo etmco 
Indlgena 62 7 1 102 
Ladmo 46 5 1 65 

Nivel de educaclOn 
Sm educaclOn 68 70 105 
Pnmarla 52 52 75 
Secundarla y mas 29 33 50 

Total 50 57 76 

ITasas para los tres años que precedieron la encuesta 
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PLANIFICACIÓN FAMILIAR- CONOCIMIENTO Y USO DE MÉTODOS 

ConoCimiento de Metodos 

Al Igual que las encuestas de 1987 y 1995, el cuestIOnano de ENSMI 98/99 mcluyo una seCCIOn 
completa sobre el conocimIento, el uso pasado y el uso actual de metodos de plamficacIOn famlhar La 
medlcIOn del conOCImIento se hIZO preguntando a la entrevIstada sobre que metodos conOCla o habla Oldo 
hablar para demorar o evitar un embarazo Por cada metodo no mencIOnado se le lela el nombre del meto­
do, se hacIa una breve descnpcIOn y se mdagaba nuevamente SI habla oIdo hablar de el En este sentIdo, 
"conocer un metodo" no sIgmfica necesarIamente que la mUjer o el hombre tenga un buen mvel de 
mformaclon sobre el metodo, basta con que por lo menos lo conozca de nombre o tenga una Idea de como 
se emplea Los mveles de conOCImIento de metodos especlficos de planlficacIOn famlhar se presentan en 
el Cuadro 5 para mUjeres en umon 

Cuadro 5 

ConOCImiento de metodos en general 

El conOCImiento que las mUjeres poseen sobre los métodos de plamficaclón famlhar es mayor de acuerdo 
a su experIencIa sexual Entre aquellas que carecen de experIencIa sexual, solo el 70 por ciento conoce 
sobre dichos metodos, mIentras que las que son sexualmente actIvas los conocen en un 96 por ciento El 
porcentaje de conocimiento de metodos de plamficaclOn famlhar es hgeramente menor en las mUjeres 
actualmente umdas y en el total de las mUjeres encuestadas, cuando no se tiene en cuenta el mvel de 
exposIción 

Los metodos modernos mas conocidos por todas las mUjeres, mdependlentemente del mvel de exposlclOn, 
son la pIldora, la myecclon y la esterIhZaCIÓn femenma Entre las solteras sexualmente activas se agrega 
el preservativo como uno de los metodos amphamente conocido Entre los metodos tradiCIOnales, la 
abstmencla es mas conocido que el retiro 

Cuadro 5 Conocimiento de metodos eSI!ecIficos entre las mUIeres entrevistadas 

Porcentaje de mUjeres que conocen algun metodo anticonceptivo por estado civil y mvel de 
expOSIción segun métodos especlficos Guatemala 1998/99 

Todas Actual- Solteras Sm expe-
las mente sexualmente nencla 

Método anticonceptivo mUjeres umdas activas sexual 

CualqUier metodo 817 851 964 702 

CualqUier metodo moderno 815 848 964 701 
Plldora 756 794 964 625 
DIU 486 543 81 8 297 
InyecclOn 679 729 89 1 51 2 
Vagmales 31 1 333 558 210 
Preservativo (condon) 589 60 O 878 527 
Estenhzaclón fememna 728 763 909 605 
EstenhzaclOn masculma 542 584 834 41 1 
Norplant (Implante) 44 47 11 3 38 

CualqUier metodo tradiCional 455 495 696 336 
Abstmencla penodlca 41 9 453 653 31 1 
Retiro 283 323 584 16 O 

Metodos folkloncos 19 22 12 10 

TradiCionales y folcloncos 46 O 50 O 696 342 

PromedIO de métodos 49 52 72 37 
Numero de mUjeres 6021 3964 42 1448 

Nota Metadas vagmales mcluye espuma Jalea diafragma 
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Uso de Métodos 

Con el objeto de evaluar la practica pasada y actual de metodos anticonceptivos en la ENSMI 
98/99, a todas las mUjeres que declararon conocer algun metodo se les pregunto SI lo hablan usado alguna 
vez y Si lo estaban usando actualmente Esta mformaclOn permite medir la practica pasada y actual de la 
anticoncepclOn 

A todas las mUjeres que habian usado metodos y que no estaban embarazadas en el momento de 
la entreVista se les pregunto Si ellas o el esposo o compañero estaban usando algun metodo para eVitar un 
embarazo La prevalenCia del uso de anticonceptivos segun edad se presenta en el Cuadro 6 mas adelante 
La mfonnaclOn se presenta para todos los metodos y por metodos especIficos El Cuadro 6 tamblen 
detalla los diferenciales actuales en los mveles de uso de metodos especifico s para dlstmtos subgrupos 
poblaclOnales dependiendo de las caractenstlcas del lugar de reSidenCia, el nIvel de educaclOn de las 
mUjeres y el numero de hiJOS ViVOS, entre otras 

Cuadro 6 

Uso actual por edad 

El 38 por Ciento de las mUjeres umdas (el 27 por CIento SI se mcluyen todas las mUJeres) se encuentran usando 
algun metodo de plamficacIOn famIhar en 1998/99, en comparacIOn con 31 por Ciento en 1995 El uso 
aumenta con la edad, desde el 15 por ciento entre las mUjeres de 15-19 años hasta un poco mas de la mItad 
de las mUjeres 35-39 años El 31 por CIento de las mUjeres al fmal de su penodo reproductiVO (45-49 años) 
se encuentran usando metodos en la actuahdad 

El metodo de mayor preferenCia de las mUjeres guatemaltecas es la estenhzaClOn femenma El 17 por 
CIento de las mUjeres en unIOn ha seleccIOnado la estenhzaclOn como metodo antlconceptlVo en 
comparacIOn con 14 por CIento en 1995 Entre las mUjeres de 30 a 49 años, el uso de la estenhzacIOn es 
aun mayor, entre el 24 y el 30 por CIento 

El segundo metodo mas usado (pero apenas por el 5 por CIento de las mUjeres unIdas) es la pIldora El 
uso de este metodo sube al 7-8 por CIento entre las mUjeres de 20 a 34 años La myeccIOn tambIen es un 
metodo que tIene un mvel Importante de uso entre las mUjeres menores de 30 años (entre 4 y 8 por 
ciento) 

Diferenclales en el uso actual 

EXIsten diferenCIas Importantes en el uso de metodos para los dlstmtos subgrupos poblacIOnales Apenas 
el 27 por ciento de las mUjeres reSIdentes en el area rural utIlIza algun metodo mientras que a mvel 
urbano lo hace el 52 por CIento Por reglon, el 57 por CIento de las mUjeres reSIdentes en la regIOn 
MetropolItana usan metodos anticonceptIvos, cuatro veces mas que en la regIOn Nor-Occldental (14 por 
Ciento), mas del doble que en las reglOnes Norte (21 por CIento) y Peten (24 por ciento) y caSI el doble 
que en el resto de reglOnes, excepto la Central donde el uso entre las mUjeres en umon alcanza el 39 por 
Ciento 

El uso de metodos segun el grupo etmco muestra una diferenCia Importante entre el grupo mdIgena y 
elladmo Un 50 por CIento de las mUjeres ladmas utihzan cualqUlermetodo en comparaClOncon apenas 
el 13 por ciento entre las mUjeres mdlgenas 

La caractenstIcaque mas diferencia el uso de metodos antIconceptIvos es el mvel de educacIOn y como 
era de esperar, a mayor mvel de educacIOn, mayor uso de metodos, SI bIen es CIerto que una parte 
Importante de este uso es de metodos tradICIonales (abstmencla y retIro) SI se comparan con las 
mUjeres sm educaclOn, aquellas que cuentan con educaclOn secundana tnplIcan el uso de metodos (19 
Y 66 por CIento, respectIvamente) 
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Como era de esperar, el mayor uso de la estenhzaclOn femenma (mveles supenores al 20 por ciento) 
se encuentra entre las mUjeres urbanas, las residentes en las reglones Metropohtana y Central y las 
mUjeres de mayor educaclOn 

El uso de métodos tambIen aumenta en forma Importante con el numero de hiJos VIVOS, desde el 10 
por CIento entre las mUjeres sm hiJos hasta el 56 por CIento entre aquellas con 3 hiJos El 30 por ciento 
de estas ultimas mUjeres son usuariaS de estenhzaclOn y ellO por ciento de metodos tradicIOnales 
(abstmencIa y retiro) 

Cuadro 6 Uso actual de antlconceQtlvos entre mUieres Qor caractenstlcas seleccIOnadas 

Dlstnbuclón porcentual de las mUjeres actualmente umdas por metodo usado actualmente, segun caractenstIcas 
seleccIOnadas, Guatemala 1998/99 

Métodos modernos TradicIOnales y folklóncos 

Total Esten Esten Total 
méto lIza lIza tradlclo Méto 

Cual dos cI6n cI6n nales y dos Numero 
qUler moder- Plldo Inyec Vagl Con feme mascu folkló RIt RetI folkl6 de 

CaractenstIca método nos ra DIU cl6n nales d6n nma hna neos mo ro ncos mUjeres 

Edad 
15-19 146 117 1 9 00 60 05 32 02 00 29 26 03 00 316 
20-24 257 20 O 87 36 44 00 16 1 7 00 56 36 2 1 00 727 
25-29 392 30 O 75 1 8 79 00 40 79 08 92 64 24 05 768 
30-34 505 423 70 40 26 00 28 242 1 7 82 63 1 6 03 683 
35-39 510 395 2 1 25 29 00 26 29 O 04 114 101 1 3 00 616 
40-44 441 374 23 05 1 2 O 1 06 304 24 66 60 06 00 437 
45-49 312 277 01 02 00 00 05 268 O 1 36 24 1 2 00 416 

ResidenCia 
Urbana 523 434 78 37 46 O 1 3 1 227 1 5 89 68 2 1 O O 1693 
Rural 277 21 5 29 10 33 00 1 7 122 03 6 1 48 1 1 02 2271 

ReglOn 
Metropolitana 572 47 O 85 46 46 00 46 233 1 4 102 78 25 00 1355 
Norte 208 188 25 22 35 00 1 1 92 03 19 1 1 08 00 262 
Nor-Onente 31 5 233 23 04 23 O 1 25 154 03 82 63 1 O 09 324 
Sur Onente 329 281 75 15 15 00 1 6 154 07 48 40 08 00 331 
Central 391 31 6 49 1 O 43 00 09 204 O 1 75 69 06 00 386 
Sur OCCidente 304 228 23 07 46 02 07 135 08 76 56 1 6 04 790 
Nor OCCidente 139 109 06 02 28 00 08 61 04 30 22 08 00 401 
Petén 235 198 48 09 40 00 04 96 O 1 37 29 08 00 114 

Grupo etmco 
Indlgena 129 84 1 6 03 1 9 00 O 1 43 03 44 37 07 O 1 1254 
Ladmo 499 413 66 30 48 O 1 33 225 1 O 87 66 1 9 02 2709 

Nivel de educaclOn 
Sm educación 194 16 O 12 03 23 00 07 114 00 34 28 06 00 1228 
Prlmana 384 313 59 09 41 00 20 173 1 2 7 1 54 1 4 03 1972 
Secundarla y mas 68 O 536 90 83 58 02 57 237 1 O 143 11 1 33 00 765 

Numero de 
hiJos VIVOS 

Nmguno 100 57 29 00 1 9 00 09 00 00 43 23 20 00 256 
1 354 27 O 84 25 77 03 60 20 O 1 85 60 24 00 585 
2 437 36 O 82 36 55 00 24 144 1 9 76 65 08 03 749 
3 56 O 453 70 25 34 00 14 299 1 1 106 70 34 02 714 
4+ 335 276 1 8 1 5 23 00 1 6 198 05 59 5 1 07 O 1 1660 

Total 382 309 50 22 39 00 23 167 08 73 57 1 5 01 3964 

Nota Los métodos tradICIonales son la abstmencla y el retIro Los porcentajes no necesanamente suman 100 debIdo a redondeo Los 
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Fuentes de SumInIstro 

A todas las mUjeres que estaban utilIzando algun anticonceptIvo moderno en el momento de la 
encuesta, umdas o no, se les pregunto sobre el lugar donde los hablan obtemdo (A las USUarIas de 
metodos tradlclOnales, se les pregunto donde hablan consegUIdo la mformaclon sobre su uso) Los 
resultados para las pnnclpales fuentes de abasteCimiento de metodos modernos de antlconcepclOn se 
presentan en el Cuadro 7 

Cuadro 7 

Fuente de suminIstro 

Las fuentes donde acuden las mUjeres usuanas de los metodos de plamficaclOn pnnclpalmente se 
encuentran en el sector pnvado Este sector provee de metodos al 64 por cIento de usuanas mIentras que 
el sector publico solo cubre al 25 por CIento Todos los metodos tIenen mayor dlstrlbuclOn a traves de 
la lnlClatlva pnvada 

El porcentaje que cubre el Seguro Soctal es apenas del 5 por CIento, aunque se reconoce que sus pohtlcas 
InstItucIOnales hasta hace pocos años mcluyeron algunos componentes de salud reproductIva en sus 
programas de atenclon a su beneficlanas y afihadas 

Cuadro 7 Fuente de sumlDlstro I!ara metodos modernos 

Dlstnbuclón porcentual de usuanas actuales de metodos modernos especIficas por fuente de sumlDlstro 
segun metodo Guatemala 1998/99 

Metodo moderno 

Esten Total 
Inyec- hzaclón metodos 

Fuente de abastecimiento Pddora DIU ClOnes Condón fememna modernos 

Fuente pubhca 207 269 361 73 270 252 
Hospital 01 17 08 03 27 O 153 
Centro de salud 95 37 67 58 00 30 
Puesto de salud 32 07 60 00 00 13 
IGSS 30 207 208 12 00 46 
Promotor de salud 49 00 1 7 00 00 10 
Centro comumtano salud 00 00 01 00 00 00 

Fuentes privadas 719 731 626 837 58 O 641 
Hospital 00 107 00 00 102 64 
Chmca pnvada 30 226 96 05 91 84 
Consultono mediCO 01 00 01 00 00 00 
APROFAM 40 O 398 288 95 387 365 
DlstnbUldor APROF AM 39 00 24 16 00 10 
Fannacla 247 00 215 720 00 118 
Otras fuentes 03 00 01 00 00 01 

Otros pnvados 74 00 14 00 136 92 
Arrugo/farmhar 26 00 05 00 00 05 
Otros 49 00 09 00 136 88 

No sabe 00 00 00 91 00 07 
Sm mforrnaclOn 00 00 00 00 14 08 

Total 100 O 1000 100 O 1000 100 O 100 O 
Numero de usuanas 206 92 163 94 721 1309 

Nota Los parciales no necesanamente suman los totales o subtotales debido a redondeo 
El total mcluye 2 usuanas de metodos vagmales y 31 de estenhzaclOn masculma 
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NUPCIALIDAD E INTENCIONES REPRODUCTIVAS 

Estado Conyugal Actual 

En la seCCIon sobre nupclahdad de ENSMI 98/99 se pregunto a cada mUjer SI habla estado casada 
o umda alguna vez, y en caso afirmatIvo, cual era su estado conyugal en el momento de la entrevista 
En el Cuadro 8 se presenta la dlstnbucIOn de mUjeres en edad ferttl segun estado conyugal, clasificadas 
por edad de la mUjer 

Cuadro 8 

El 66 por CIento de las mUjeres entrevIstadas vlvla en UnIon conyugal estable, 40 por CIento formalmente 
casadas Las mUjeres solteras representan el 26 por CIento de todas las mUjeres en edad reproductIva El 
8 por cIento de mUjeres se encontro en el momento de la encuesta sm umón conyugal, la mayona de ellas 
por separaclon 

Entre las mUjeres de 15-19 años, 7 de cada 10 son solteras, pero entre las mUjeres de 25-29 años ya el 90 
por cIento han formado pareja 

Antes de los 25 años las umones mformales son la mItad del total de umones pero despues de los 25 años 
predomman las umones legales constituyen la mItad de las umones matrlmomales 

Cuadro 8 Estado conyugal actual 

Dlstnbuclón porcentual de las mUjeres entrevIstadas por estado conyugal actual segun edad Guatemala 1998/99 

Estado conyugal de las mUjeres entrevIstadas 
Numero 

Dlvor de 
Edad Solteras Casadas UOldas Viudas ciadas Separadas Total mUjeres 

15-19 739 105 132 00 O 1 22 1000 1332 
20-24 305 321 31 2 04 O 1 58 100 O 1 147 
25-29 108 493 326 06 03 64 100 O 938 
30-34 73 569 262 09 03 84 1000 822 
35-39 36 583 276 25 O 1 79 1000 717 
40-44 54 533 283 45 02 85 1000 536 
45-49 46 526 261 58 06 103 1000 529 

Total 262 402 256 1 5 02 63 1000 6021 

En la ENSMI-98/99 se ha preguntado a aquellas mUjeres que deseaban mas hiJOS, cuanto tiempo 
les gustana esperar para tener otro (o tener el prImero para aquellas sm hiJOS) Especlficamente, a las 
nuhparas se les pregunto SI deseaban tener hIJOS, al resto, SI deseaban mas hiJOS A aquellas que deseaban 
mas hiJOS se les preguntaba sobre cuanto tiempo deseaban esperar para tener el proxlmo El anahsIs 
detallado de la mformaclon, Junto con los datos referentes al uso o no de antIconceptivos, permite estudiar 
la neceSIdad msatIsfecha de planIficacIon familIar tanto para espaciar la descendenCIa, como para lImitarla 

La dIstnbucIOn de las mUjeres en umon de acuerdo con el deseo o no de mas hiJOS se presenta 
en el Cuadro 9 por numero de hiJOS sobreVIVIentes Los porcentajes de mUjeres que no desean mas hiJOS 
o que estan estenlIzadas se presentan en el Cuadro 10 de acuerdo al nIvel de parldez segun caractenstlcas 
seleCCIOnadas lugar de reSidenCia, nIvel de educacIOn y grupo etmco 
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Cuadros 9 Y 10 

PreferenclaS de fecundzdad segun el numero de hijoS sobrevzvzentes y la edad 

En Guatemala, el 41 por CIento de las mUjeres en umon mdIcaron su deseo de no tener mas hIJOS SI se 
agregan las usuarIas de estenhzaclOn este porcentaje llega al 58 por cIento 

El deseo de no tener mas hIJos por parte de las mUjeres aumenta rapIdamente con el numero de hIJOS 
sobreVIVIentes, desde apenas el 12 por CIento entre las mUjeres nulIparas hasta más del 50 por cIento 
entre qUIenes tIenen 2 o mas hIJOS 

Alrededor de tres de cada cuatro mUjeres (el 74 por cIento) con seIS o mas hIJOS no deseanan tener 
mas, SI se mcluyen las mUjeres estenlIzadas 

Aun entre las mUjeres con un hIJO que desean mas (el 85 por CIento del total), la mayona desea esperar 
por lo menos dos años 

El deseo de no tener mas hiJOS aumenta gradualmente con la edad, desde el 21 por CIento de las 
mUjeres de 15-19 años hasta el 55 por ciento entre las mUjeres al final del penodo reproductivo Las 
mUjeres estenhzadas como componente Importante en el no deseo de mas hIJOS, alrededor del 25-30 
por cIento, se observa a partIr de los 30 años 

Cuadro 9 PreferenCias de fecundIdad I!0r numero de hIlOS sobreVIVIentes 

DIstrIbucIón porcentual de mUjeres en umon por deseo de mas hIJOS segun numero de hIJOS sobreVIVIentes para las 
mUjeres Guatemala 1998/99 

Numero de hIJOS sobrevIvIentes! 
MUjeres 

CondlclOn O 2 3 4 5 6+ 15-49 

Desea mas hIJOS 
Desea tener otro pronto! 585 192 129 60 46 66 5 1 11 
Desea tener otro más tardé 86 621 259 152 129 90 97 221 
Desea mas no sabe cuando 5 I 1 O 1 7 I 3 1 7 I 6 2 1 1 7 
IndeCIsa 34 23 49 3 1 56 78 58 47 

No desea mas 
No qUIere mas 12 O 126 382 42 O 484 477 605 409 
Estenhzada 00 2 1 158 309 255 24 O 139 175 
Se declara mfecunda 123 08 07 09 1 3 33 29 20 

Sm mfonnaclOn 00 00 00 07 00 00 00 O 1 

Total 100 O 100 O 1000 100 O 100 O 1000 100 O 100 O 
Numero de mUjeres 152 599 776 716 510 392 819 3964 

! Incluye el embarazo actual 
2 Desea otro hIJO antes de dos años 
3 Desea esperar dos o mas años 
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Cuadro 10 Preferenclas de fecundIdad 120r edad 

DIstnbuclOn porcentual de mUjeres en umon por deseo de mas hIJOS, segun edad para las mUjeres 
Guatemala 1998/99 

Edad actual Total 
mUjeres 

Condición 15-19 2024 25-29 30-34 35-39 4044 45-49 15-49 

Desea más hiJos 
Desea otro prontol 24 ] 131 131 107 75 73 34 110 
Desea otro más tarde2 469 501 272 122 76 49 05 221 
Desea más no sabe cuando 30 1 7 21 08 10 1 7 27 1 7 
Indecisa 4 ] 41 68 35 60 35 35 47 

No desea más hiJos 
No qUiere más 208 288 414 463 458 45 O 556 409 
Estenhzada 02 1 7 88 259 294 328 269 ]75 
Se declara Infecunda 09 04 05 06 27 38 73 20 

Sm mformaclón 00 00 00 00 00 1 1 00 01 

Total 100 O ]00 O 100 O 1000 1000 100 O ]00 O 1000 
Numero de mUjeres 316 727 768 683 616 437 416 3964 

lDesea otro hiJO antes de dos años 
2Desea esperar dos años o más 
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MORTALIDAD INFANTIL Y EN LA NIÑEZ 

Al Igual que en las encuestas de 1987 y 1995, en la ENSMI-98/99 se obtuvo la hIstOrIa de 
naCImIentos de cada una de las mUjeres entrevIstadas, en la que se averIguo el sexo, fecha de nacImIento, 
edad actual y la condlclon de sobrevlvencla de cada hIJO nacIdo VIVO En el caso de los nacIdos VIVOS 
que falleCIeron se regIstraba la edad a la que habla ocurndo el deceso, con tres variantes 

• En dIas para mños que mUrIeron durante el prImer mes de VIda, 
En meses para los que mUrIeron entre uno y 23 meses, y 
En años para los que falleCIeron despues de cumplIr los dos años 

Estos datos permIten calcular, para perIodos determmados, las sIgUIentes probabIlIdades de mOrIr 

MortalIdad neonatal probabilIdad de monr durante el prImer mes de Vida (MN), 
• MortalIdad mfantIl probabilIdad de monr durante el pnmer año de VIda (lqO)' 

MortalIdad post-mfantIl probabilIdad condiCIOnal de monr entre el pnmero y el qumto aniversarIO (4QI)' 

• MortalIdad en la mñez probabilIdad de monr antes de cumplrr 5 años (sqo) 

La mortalIdad postneonatal se calcula como la diferenCIa entre la tasa de mortalIdad mfantil y la 
neonatal Las estImaCIOnes de mortalIdad en las ENSMI no son, estnctamente hablando, tasas smo 
probabilIdades calculadas SigUIendo los procedimIentos estandar del llamado metodo directo de estlmaClOn 
para la construcclOn de tablas de mortalidad, a partir de la hIstOrIa de naCimientos y defunCiones obtemda 
en las entrevistas a mUjeres en edad reproductIva 1 

NIveles y TendencIas de la MortalIdad InfantIl y en la Niñez 

En el Cuadro 11 se presentan estimaCIOnes de la mortalIdad mfantIl y en la mñez para vanos 
qumquemos anterIores a la ENSMI-98/98, para el total del pals y para las areas urbanas y rurales Especial 
atenclon debe prestarse a la mortalIdad durante el pnmer mes de VIda (mortalIdad neonatal), pues cuando 
deSCiende la mortalIdad se espera que los rIesgos tIendan a concentrarse en el pnmer mes de Vida, por 
provemr ellos fundamentalmente de razones congemtas En cambIO, las causas de las defunCIOnes a partir 
del segundo mes de VIda son atnbUIbles a los condICIOnantes SOCIo-economICOS Imperantes en los hogares 
y en su entorno 

Cuadro 1I 

Mortahdad mJantli y en la mñe= para vanos qUinquemos 

La tasa de mortalIdad mfantIl para Guatemala para los elOeo años antenores a la encuesta (penodo 1994-1999) 
se estimo en 45 defunCIOnes por mJl naCidos VIVOS, diVidIda igualmente entre la neonatal y la postneonatal De 
cada 1,000 naCIdos VIVOS en Guatemala, 59 mueren durante los pnmeros cmco años de VIda 

El comportamIento de la mortalidad en los pnmeros cmco años de VIda a mvel naCIOnal muestra una tendenCIa 
de descenso en los ultlmos años, especIalmente en lo que respecta a la mortalidad mfantIl, ya que paso de 54 
a 45 mños falleCidos por cada mIl naCidos VIVOS en los dos ultimos qumquemos 

lUna descnpcIOn detallada del metodo para calcular las probabIlidades de monr se encuentra en Shea 
Rutstem 1984 InJant and Chlid Mortalzty Levels Trends and Demographlc DifferentlGls Rev ed EstudiOS 
Comparativos WFS No 43 Voorburg, Netherlands InternatIOnal StatIstical Instltute 
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Cuadro 11 MortalIdad mfantIl i: en la mñez Qara vanos gumguemos 

MortalIdad mfant!l y en la mñez para varIOS qumqueOlos anterIores a la 
encuesta Guatemala 1998/99 

Años Post- Post- En la 
antes de Neonatal neonatal InfantIl mfantll mñez 
la encuesta (MN) (MPN) (¡qo) (4ql) (sqo) 

0-4 23 22 45 14 59 
5-9 28 25 54 19 71 
10-14 26 34 60 29 88 

Diferenciales de la MortalIdad InfantIl y en la Niñez 

En los dos cuadros sigUIentes se presentan las estlmaClOnes de la mortalIdad mfantll y en la mñez 
por caractenstlcas demograficas (Cuadro 12) y SOClOeconomlcas (Cuadro 13) seleCCIOnadas La mortalIdad 
neonatal, mfantIl y en la mñez son probablhdades de monr (calculadas segun procedImientos de tablas 
de mortalIdad) durante el pnmer mes, el pnmer año y los pnmeros cmco años, respectIvamente La 
mortalIdad post-mfantIl es la probabIlIdad condICIOnal de monr entre el pnmero y el qumto anIversariO 
Estnctamente hablando, la mortalIdad postneonatal no es una probabIlIdad pues se calcula como la 
dIferenCIa entre la tasa de mortahdad mfantIl y la neonatal 

Cuadro 12 

Mortalrdad por caracterzstlcas demograficas 

A dIferenCIa de las tasas mclUIdas en el Cuadro 11 que se refieren a penodos qumquenales, para penmtlr 
el estudIO de los diferenCIales las estImaCIOnes del Cuadro 12 se refieren a un penodo de 10 años La 
tasa de mortalIdad mfantll para los 10 años que precedieron la encuesta aSCIende a 49 en comparacIOn 
con 45 para el penodo mas recIente de 5 años 

No eXIsten dIferenCias en la mortalIdad por sexo De acuerdo al orden de nacImIento y a la edad de la 
madre se observan dIferenCIas rmportantes En el caso de la edad, por ejemplo, las tasas son altas cuando 
la edad de la madre es menor de 20 años y cuando supera los 40 años de edad ASI las tasas de 
mortalIdad neonatal e mfantll para los mños de madres de 40-49 es de casI tres veces la tasa de los O1ños 
de madres entre 20 y 39 años (l16 por m¡] en comparaCIón con alrededor de 40 en el caso de la mfantll) 

Las tasas de mortalIdad dlsmmuyen en forma Importante a medIda que aumenta el mtervalo con el 
naCImIento antenor La mortalIdad mfantIl se reduce casI a la mItad cuando el mtervalo es mayor de 2 
años, al pasar de 70 por mIl a menos de 40 por mIl 
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Cuadro 12 MortalIdad mfanul :z: en la mñez en los diez años anteriores a la encuesta. llar 
caracterIstlcas demograficas seleccionadas 

Tasas de mortalIdad mfantll y en la mñez para los diez años anteriores a la encuesta, por 
caracterIstlcas demográficas seleccionadas, Guatemala 1998/99 

Post- Past- En la 
Neonatal neonatal l InfantIl mfantll mñez 

CaracterIstlca (MN) (MPN) (lqO) (4ql) (sqo) 

Sexo del mño(a) 
Masculmo 28 22 50 15 64 
Fememno 24 24 48 18 65 

Edad de la madre 
al naCimiento 
Menos de 20 35 36 71 21 90 
20-29 23 18 41 14 54 
30-39 19 24 43 15 57 
40-49 * * * * * 

Orden del naCimiento 
1 32 20 52 11 63 
2-3 17 23 40 15 54 
4-6 25 23 48 21 67 
7+ 37 30 67 20 86 

Intervalo con 
naCimiento anterior 
< 2 años 34 36 70 30 98 
2-3 años 21 16 39 14 52 
4 años o mas 9 24 33 7 39 

AtenclOn prenatal y del parto2 

N mguna atenclOn 36 27 63 
Prenatal o del parto 13 23 36 
Prenatal y parto 20 16 36 

Tamaño al nacer2 

Pequeño muy pequeño 33 33 66 
Promedio o grande 18 16 34 

Total 26 23 49 16 65 

Nota Todas las tasas estan basadas en mas de 500 casos (personas expuestas) excepto las 
precedidas por un parentesls basadas en 250 500 casos Las tasas basadas en menos de 500 
personas expuestas no se muestran (*) 

Calculada como la diferencIa entre la tasa de mortalIdad mfantll y la neonatal 
2 Calculada para los cmco años que precedieron la encuesta 

Cuadro 13 

Mortaildad znfantzl por resIdencia educaclOn y grupo etnzco 

Las tasas de mortalIdad mfantIl durante el pnmer año de Vida de las areas urbanas y rurales son simIlares 
(49 defunCIOnes por 1,000 naCidos VIVOS) pero la estructura es diferente en el area urbana la mortalIdad 
durante los pnmeros 30 dlas es mucho mas alta que en el area rural (31 en comparaclOn con 23) 

A nIvel de reglOn, contrano a lo esperado, la reglón MetropolItana no es la que presenta los menores 
mveles en las tasas de mortalIdad Estos se observan en las reglOnes Sur-Onente y la Norte Por ejemplo, 
por cada dos mños que fallecen antes de cumplIr un año en la reglOn MetropolItana, fallece uno en el 
Sur-Onente La reglOn Norte marca uno de los mayores descensos SI se compara con el nIvel observado 
en 1995 En todas las reglones se observa la tendenCia al descenso a excepclOn de la MetropolItana que 
muestra un Incremento de cerca de un 7 por CIento con relaclOn a lo observado en 1995 
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Cuadro 13 Mortalidad mfantll J:: en la mñez en los diez años antenores a la encuesta nor 
caractenstlcas SOClOeconomlcas seleccIOnadas 

Tasas de mortalidad mfantll y en la mñez para los diez años antenores a la encuesta, por 
caractenstlcas socloeconómlcas seleccIOnadas Guatemala 1998/99 

Post- Post- En la 
Neonatal neonatal! InfantIl mfantll mñez 

Caractenstlca (MN) (MPN) (tqo) (4ql) (sqo) 

Residencia 
Urbana 31 18 49 9 58 
Rural 22 27 49 20 69 

ReglOn 
Metropolttana (28 (18 (46 (7 (52 
Norte 28 12 40 22 61 
Nor-Onente 29 25 54 15 68 
Sur-Onente 13 16 29 29 58 
Central 23 34 57 10 66 
Sur Occidente 27 31 58 23 79 
Nor Occidente 23 27 50 22 71 
Petén 29 19 48 19 67 

Grupo etmco 
Indlgena 27 29 56 24 79 
Ladmo 24 20 44 12 56 

Nivel de educación 
Sm educaclOn 30 26 56 24 79 
Pnmana 23 24 47 14 60 
Secundan a y más 25 16 41 1 42 

Total 26 23 49 16 65 

Nota Todas las tasas estan basadas en mas de 500 casos (personas expuestas) excepto las 
precedidas por un paréntesIs basadas en 250-500 casos Las tasas basadas en menos de 250 
casos no se muestran (*) 
! Calculada como la diferencia entre la tasa de mortaltdad mfantll y la neonatal 
2 Tasas calculadas para los cmco años que precedieron la encuesta 
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SALUD MATERNO-INFANTIL 

La ENSMI-98/99 contIene una cantIdad aprecIable de mfonnacIOn sobre aspectos relacIOnados con 
la salud matemomfantd que no solo pennIten evaluar aspectos del pasado mmedIato en la matena, SIllO 
tambIen antIcIpar o proyectar las tendencIas futuras, tales como la atenclon prenatal y aSIstencIa durante 
el parto, la cobertura de las vacunas, la prevalencIa y tratamIento de cIertas enfennedades, especIalmente 
la dIarrea e mfecclOnes de las Vlas respIratonas La sltuaclon nutnclonal de los mños y de las madres se 
dIscute postenonnente en la SIgUIente secclon 

En ENSMI-98/99 se avenguo, para los naCImIentos ocumdos a partIr de enero de 1993, SI la madre 
habla recIbIdo el toxOlde antltetanIco y SI habla temdo atenclon prenatal y durante el parto, al Igual que 
el SItIO de ocurrenCIa del parto 

AtenCión Prenatal 

En el Cuadro 14 se presenta la dIstnbucIon porcentual de naCImIentos en los cmco años que 
precedIeron la encuesta, por tIpO de CUIdado prenatal, segun caractenstIcas seleCCIOnadas mcluyendo la 
edad de la madre y orden de naCImIento 

Tipo de ASIstenCia en el Parto 

La mfonnacIon sobre la persona que aSlstIo durante el parto para los naCImIentos en los cmco años 
antenores a la encuesta se resume en el Cuadro 15 para caractenstlcas seleccIonadas, mcluyendo el numero 
de VISItas de atenclOn prenatal 

Cuadro 14 

Atenc/On prenatal 

A nIvel naCIOnal, el medICO atendlO casI la mItad de los partos (47 por CIento), una cuarta parte fueron 
atendIdos por las comadronas tradICIOnales (27 por CIento) y 12 por CIento por personal de enfermena 
Sm embargo, se observa que por cada 100 embarazadas, 13 de ellas no reCIben nmgun control prenatal 

El medICO es el recurso de salud que aumento en mayor porcentaje la cobertura de atenclOn en relacIOn 
al numero de embarazos que cubna en 1995 El medICO atIende en mayor porcentaje los embarazos de 
las mUjeres de 20 a 34 años de edad (51 por CIento), cuando se trata del pnmer embarazo (61 por 
CIento), para mUjeres que reSIden en el area urbana (67 por CIento), que pertenecen al grupo ladmo (58 
por cIento) y que cuentan con un educacIOn secundana y mas (92 por cIento) Por regIOn, la atencIon 
del medICO es dos y hasta tres veces mas en la regIOn MetropolItana (68 por CIento), comparando lo con 
la regIO n Nor-OccIdente (19 por CIento) y Norte (36 por CIento) 

En cuanto a la comadrona, el mayor porcentaje de atencIOn de embarazos lo hace en las mUjeres mayores 
de 35 años de edad (34 por CIento), aquellas que tIenen mas de seIS hijOS (36 por CIento) que reSIden 
en el area rural (36 por CIento), pertenecen al grupo mdIgena (38 por CIento) y carecen de algun nIvel 
de educacIon (39 por CIento) 
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Cuadro 14 AtenclOn I2renatal 

Dlstn buclOn porcentual de naclm lentos en los cmco años que precedieron la encuesta por tipo de atenclOn prenatal 
segun caractenstlcas selecclOnadas Guatemala 1998/99 

ReclblO atenclOn prenatall Numero 
No sabe/ de 

Enfer Coma- No Sm mfor- nacI-
Caractenstlca Médico mera drona reclblo maclón Total mlentos 

Edad de la madre 
al naCimiento 
< 20 438 128 27 O 164 00 1000 783 
20-34 509 108 253 126 04 100 O 3153 
35+ 347 177 338 122 16 100 O 608 

Orden del naCimiento 
1 606 104 192 97 01 100 O 1024 
2-3 547 104 222 124 03 1000 1566 
4-5 396 124 322 152 06 100 O 910 
6+ 309 16 O 360 162 10 100 O 1,044 

Residencia 
Urbana 669 lO O 110 112 08 100 O 1722 
Rural 357 133 363 144 02 100 O 2823 

ReglOn 
Metropohtana 679 82 102 126 10 100 O 1403 
Norte 364 17 I 204 261 00 lOO O 324 
Nor Onente 375 102 295 226 01 100 O 378 
Sur Onente 456 216 251 77 00 100 O 367 
Central 524 9 I 326 60 00 100 O 445 
Sur OccIdente 429 108 369 90 04 lOO O 940 
Nor-Occldente 188 19 O 482 135 04 100 O 533 
Peten 283 111 332 269 05 100 O 154 

Grupo etmco 
Indlgena 302 154 381 162 01 100 O 1702 
Ladmo 579 101 199 11 4 07 1000 2843 

Nivel de educaclOn 
Sm educaclon 277 152 386 18 I 04 100 O 1534 
Pnmana 477 129 262 126 07 lOO O 2334 
Secundan a y más 922 19 15 44 00 100 O 677 

Total 475 121 267 132 OS 100 O 4,545 

Nota Las estImaCIones se refieren a los naCimIentos en el penodo O 59 meses que precedIeron la encuesta, mc\uyendose 
aSI los nacImIentos en el mes de la entrevista 
I SI la entrevIstada mencIOno mas de una fuente de atenclOn se consIdera solo la mas cahficada 

Cuadro 15 

Tzpo de aSistenCia durante el parto 

La mItad de los partos OCUITIdos (50 por cIento) son atendIdos por comadronas tradICIonales, mIentras 
que los medlcos atIenden el 37 por CIento, y un 7 por cIento son atendIdos por algun famIlIar o amIga 
de la entrevIstada 

La comadrona es el recurso de salud que mas partos atIende cuando la madre tIene mas de 6 hIJOS Y 35 
años de edad, cuando reSIde en el área rural (61 por cIento), pertenece al grupo mdlgena (68 por cIento), 
y cuando carece de algun nIvel de educaclOn (62 por CIento) 
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Por el contrano, el médico atiende partos cuando se trata del pnmer hiJo (54 por Ciento), para las 
mUjeres que residen en el area urbana (63 por Ciento), son del grupo ladmo (50 por ciento) La atenclOn 
por medico es cuatro veces más cuando el nIvel de escolandad llega a secundana, comparandolo con las 
mUjeres que carecen de educaclOn 

Al observar el tipO de recurso que atIende los partos segun la reglOn, se encuentran grandes diferencias 
entre ellas ASI por ejemplo, en la reglón Nor-Occldente solo 9 mUjeres de cada 100 son atendidas en 
su partos por un médico, mientras en la Metropohtana es el 68 por ciento 

Cuadro 15 TII10 de asistencia durante el I1arto I1ara los menores de CInCO años 

Dlstnbuclon porcentual de nacImIentos en los CInCO años que precedIeron la encuesta, por tIpO de aSistencia durante el parto 
segun caractenstlcas seleccIOnadas Guatemala 1998/99 

ReclblO aSistencia durante el partol 

No No sabe/ Numero 
Farn¡har/ reclblO SIn de 

Enfer- Coma- AIntgal aSls- mfor- naCl-
Caractenstlca MedIco mera drona Otro tencla mac16n Total mlentos 

Edad de la madre 
al naCimIento 
< 20 362 37 512 77 08 04 100 O 783 
20-34 394 37 481 69 12 06 100 O 3 153 
35+ 247 35 584 89 29 16 1000 608 

Orden del naCImiento 
1 537 32 379 43 02 07 100 O 1,024 
2-3 452 34 438 65 07 04 100 O 1566 
4-5 279 51 567 78 18 07 100 O 910 
6+ 156 34 655 110 32 1 3 100 O 1044 

ReSIdenCIa 
Urbana 627 34 315 14 01 09 100 O 1722 
Rural 21 1 38 614 109 2 I 06 100 O 2823 

ReglOn 
Metropohtana 683 10 287 10 00 10 100 O 1403 
Norte 189 66 374 316 56 00 1000 324 
Nor-Onente 276 92 392 204 32 05 1000 378 
Sur-Onente 252 68 628 10 22 21 1000 367 
Central 347 26 597 22 05 03 100 O 445 
Sur-OccIdente 251 40 632 61 12 05 1000 940 
Nor-Occldente 93 21 820 53 10 04 100 O 533 
Peten 134 77 49 O 262 32 06 100 O 154 

Grupo etmco 
lndlgena 145 22 676 134 21 01 1000 1 702 
LadinO 503 45 395 37 09 I 1 1000 2843 

NIvel de educaclOn 
Sin educaclOn 189 30 623 128 26 05 100 O 1534 
Pnmana 361 40 528 53 09 09 100 O 2334 
Secundana y mas 805 43 128 18 01 05 100 O 677 

Numero de vIsItas prenatales 
Ninguna 175 45 464 25 O 33 34 100 O 622 
1-3 VISItas 220 42 600 104 31 03 100 O 806 
4+ VISitas 444 34 483 30 05 03 100 O 3070 
No sabe/Sin InformaclOn 582 00 412 07 00 00 100 O 46 

Total 369 37 50 O 73 14 07 100 O 4545 

Nota Las estlJnaClOnes se refieren a los naCImientos en el penodo O 59 meses que precedIeron la encuesta, mcluyendose asl los 
naCimIentos en el mes de la entrevIsta 
I SI la entrevistada mencIOno más de una fuente de atenclOn se conSidera solo la mas calIficada 
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VacunaClOn 

En la ENSMI-98/99 se avenguo tamblen sobre la hIstona de vacunaClOn de los nIños nacIdos a 
partIr de enero de 1993 Se presto atenclOn a vacunas contra las enfennedades que configuran los 
prmcIpales cuadros de morbIhdad mfantll tuberculosIs (BCG), DPT (dlftena, tosfenna y tetanos), poho 
y saramplon A las entrevIstadas que tuvIeron hIJOS nacIdos VIVOS en ese penodo se les pldlO mostrar el 
carne de salud de cada uno de ellos a fin de regIstrar las vacunas que el nIño habla recibido y las fechas 
en que hablan sIdo admmlstradas Cuando la madre no tema el carne, o por algun motIvo no lo mostraba, 
la encuestadora sondeaba cUIdadosamente para saber SI el nIño habla recibido las prmclpales vacunas 
ObViamente, los datos captados por este ultimo medio son menos confiables por estar sUjetos a posIbles 
errores de memona y declaraclOn 

Para poder evaluar la sltuaclOn reCIente de la cobertura de las vacunacIOnes se presenta la 
mfonnaclOn para los nIños de 12 a 23 meses Se supone que a esa edad ya se deben haber recibido todas 
las vacunas recomendadas (BCG, tres dOSIS de DPT, tres dOSIS contra la poho y una contra el saramplOn) 
El anahsls se hace para la vacunaCIon a cualqUIer edad (Cuadro 16) y durante el pnmer año de vIda 
(Cuadros 17) Este cuadro tamblen muestra la evolUCIon de la cobertura al mclUIr los mños de 2 años, 3 
años Y 4 años que fueron vacunados antes de cumphr el año 

Los procedImIentos utlhzados en la ENSMI-98/99 para la estImaCIon de la cobertura de vacunaclOn 
durante el pnmer año de vida son procedImIentos estandar en el programa mternaclOnal de Encuestas de 
Demografia y Salud (DHS) y son los mIsmos aplIcados para las estimacIOnes en las ENSMI antenores 

Cuadro 16 

Vacunacwn a cualquzer edad 

• A mvel nacional las estImaCIOnes de cobertura se basan en la mformaclOn del carne para el 68 por ciento 
de los mños A mvel de reglones, las madres de los mños que reSiden en la MetropolItana fueron las que 
menos mostraron el carne de vacunaclOn (57 por ciento) en comparaclOn con la reglOnes Norte y Sur­
Onental en donde CasI el 80 por Ciento mostraron carne 

• Los resultados muestran que es mayor el porcentaje de mños que puede establecerse que se encuentran 
vacunados a traves del carne de vacunacIOn, SIendo mas elevada la dIferencIa en las vacunas de dosIs 
multIples (pollo y DPT) espeCIalmente a partIr de la segunda dOSIS 

• A mvel naCIOnal, el 60 por CIento de los mños de un año han reCIbIdo todas las vacunas en algun momento 
La cobertura es de alrededor del 90 por CIento para la BCG y la pnmera dOSIS de DPT y pollo (el 70 por 
CIento de los mños han reCIbIdo las tres dOSIS completas) 

• El sexo del mño como vanable en la cobertura de vacunaclOn muestra una dIferencIa porcentual mmIma 
en todas las vacunas, asI como en el porcentaje de roños que no han reCIbido mnguna vacuna La cobertura 
dlsmmuye con el orden de naCIIDlento el 66 por CIento de los pnmeros hIJOS reCIben todas las vacunas, 
IDlentras que solamente la mItad de los de orden sexto y mas tienen todo su esquema completo de 
vacunaclOn 
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• Segun la resIdencIa de los mños las madres que resIden en el area rural son las que en mayor proporclOn 
permIten constatar que sus mños han sIdo vacunados (72 por CIento con carne) y tIenen un mayor 
porcentaje de mños con esquema completo de vacunaclOn (62 por cIento) en comparaclOn con los que 
resIden en el area urbana (55 por Clento) Por otro lado, el 65 por CIento de los hIJOS de madres ladmas 
tlenen todas las vacunas en comparaclOn con el 51 por CIento de madres mdIgenas La magmtud de esta 
brecha se conserva para el sarampIon y la pollo al nacer y en menor medIda para las otras vacunas 

• Las mayores dIferencIales en las coberturas de vacunaclOn se encuentran por educaclOn de la madre Las 
mayores coberturas se encuentran entre los mños de madres con educaclOn secundana o supenor el 64 por 
CIento para todas las vacunas y 94 por Clento o mas para la BCG y las pnmeras dosls de poho y DPT En 
contraste, apenas la ffiltad de los mños de madres sm educaclOn tlenen el esquema completo de vacunaclOn 
y alrededor del 85 por CIento las vacunas de BCG, polIol y DPTl Sorprende que la cobertura de la tercera 
dosls de poho es practIcamente mdependlente del mvel de educaClOn 

Cuadro 16 VacunaclOn en cualgUler momento de los mños de un año };!or caractenstlcas seleCCIOnadas 

Entre los mños de 12 23 meses porcentaje con carne de salud VIsto por la entrevIstadora y porcentaje que recIblO cada vacuna 
en cualqUIer momento segun el carne de salud o el mforme de la madre por caractenstIcas seleCCIOnadas Guatemala 1998/99 

Con Todas Numero 
carné DPT DPT DPT Poho Poho Poho Poho Saram las va Nm- de 

Caractenstlca de salud BCG 1 2 3 O 1 2 3 pIón cunas l guna mños 

Sexo del DIño 
MasculIno 693 93 1 929 865 733 60 O 926 833 687 818 593 3 1 422 
Femenmo 675 877 919 817 675 591 909 82 O 647 793 597 44 426 

Orden del 
naCImIento 
1 752 933 938 807 71 1 625 908 842 678 828 659 3 1 156 
23 687 922 938 887 726 633 957 845 693 804 603 25 318 
45 657 887 917 854 727 583 897 846 692 834 621 50 196 
6+ 649 864 894 776 632 516 875 758 583 757 496 52 178 

ReSIdenCIa 
Urbana 622 939 946 875 736 714 931 847 622 808 552 23 320 
Rural 722 883 91 1 821 685 524 909 814 694 804 621 46 528 

ReglOn 
MetropolItana 566 943 962 906 71 7 679 943 868 66 O 83 O 547 19 254 
Norte 782 86 O 951 897 795 588 951 882 764 867 654 49 50 
Nor-Onental 746 916 905 793 714 569 862 778 700 782 68 1 69 80 
Sur Onental 774 90 O 905 882 783 51 1 878 834 756 849 702 67 80 
Central 709 917 967 849 721 684 973 809 623 819 548 06 87 
Sur OCCIdental 71 8 866 894 789 659 579 903 801 635 775 602 41 179 
Nor-Occldental 75 O 914 874 759 663 506 898 810 679 758 603 34 88 
Peten 647 781 855 749 542 299 869 739 523 729 456 95 30 

Grupo etDlCO 
Indlgena 655 843 856 771 622 495 883 785 631 701 507 80 309 
Ladmo 701 939 963 882 751 6) 3 937 85 O 688 866 646 13 539 

NIvel de educaclOn 
Sm educacJOn 639 848 856 769 623 485 873 766 631 726 524 70 261 
Pnmana 723 912 942 858 719 596 93 O 852 695 80 l 62 l 28 449 
Secundana y más 644 982 994 923 809 803 959 858 646 971 644 06 138 

Total 684 904 924 841 704 595 91 7 826 667 806 595 38 848 

* No se calculan los porcentajes para menos de 30 casos no ponderados 
I ElI.c1uye pollo al nacer 
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Cuadro 17 

VacunaClOn en el primer año de vIda 

El porcentaje de madres que presento el carne de vacunaclOn muestra una tendencia ascendente, desde casI 
el 50 por ciento en 1995/96 (nIños de 4 años) a casI el 70 por ciento en 1998/99 El resultado antenor 
puede estar determmado por las dIversas campañas educativas emprendidas para promover la conservaclOn 
de dicho carne, y tamblen por ser un requlSlto establecido por algunas mUnIcipalIdades para presentarlo en 
trámites postenores de los nIños, tales como mscnpclOnes escolares 

SI bIen apenas uno de cada tres nIños presenta el esquema completo de vacunaclOn durante el pnmer año 
de vida, ha habido un aumento lento en este mdIcador al mIsmo tiempo que una reducclOn notable en el 
porcentaje de mños que no recibe nmguna vacuna durante el pnmer año En el caso de la DPT y la polio, 
ha habido aumentos Importantes en las coberturas de la pnmera y segunda dOSIS pero poco en la tercera, 
SI bIen parece eXIstir una meJona en años reCientes SI bien casI el 90 por ciento de los nIños reCiben la 
pnmera dOSIS antes de cumplIr un año, apenas un poco más de la mitad reCiben las tres dOSIS completas 

Cuadro 17 VacunaclOn en el12nmer año de VIda 

Entre los nIños de 1 a 4 años, porcentaje para qUIenes la madre 
mostró el carné de salud a la entrevIstadora y porcentaje con vacu-
nas de BCG DPT pollo y sarampIón durante el pnmer año de VIda, 
segun edad del nIño Guatemala 1998/99 

Edad del mño en meses 

Vacuna 12-23 24-35 36-47 4859 

Mostro carnet 684 601 549 46 O 

BCG 821 772 708 684 

DPT 1 875 802 725 685 
DPT 2 727 712 584 597 
DPT 3 545 508 44 O 492 

Pollo O 592 50 O 436 408 
Pollo 1 866 807 727 685 
Pollo 2 720 715 589 606 
Pollo 3 522 487 39 O 424 

SaramplOn 53 O 485 451 355 

Todas 344 321 278 26 O 

Nmguna 78 156 21 7 286 

Numero de DIñas 848 868 849 843 

Nota La mformaclOn provIene bIen del carné de vacunaclOn o de la 
madre cuando no se obtuvo el carné Para los nIños cuya 
mforrnaclon provIene de la madre, la proporclOn de vacunados 
durante el pnmer año de VIda se estImó a partIr de los nIños con 
carne y fechas válIdas 
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PrevalencIa y TratamIento de la DIarrea 

Uno de los obJetIvos de la ENSMI-98/99 fue 
recolectar mformaclOn de las mUjeres entrevIstadas 
sobre epIsodIOS de dIarrea en las ultImas dos semanas, 
entre sus hijoS actualmente VIVOS nacIdos despues de 
enero de 1993, y tambIen acerca del tratamIento que 
recIbIeron los mños que hablan sufildo algun epIsodIO 
En el Cuadro 18 se presenta la prevalencIa de dIarrea 
entre los mños menores de CInCO años en las dos se­
manas antenores a la encuesta, separando la dIarrea 
con sangre 

Cuadro 18 

PrevalenclG de la diarrea 

La enfermedad dIarrélca en los menores de CInCO 
años oCUITlda en las dos semanas previas a la 
encuesta fue refenda por el I3 por Ciento de las 
madres El dos por Ciento refino que las 
deposIcIOnes conteman sangre 

No se observan grandes dIferenCias en la 
prevalenCia de la diarrea segun el sexo, o el grupo 
etmco m por el mvel de escolandad de la madre 
La reglOn que tiene e mayor porcentaje de nIños 
con diarrea es el Sur-Occidente 

Tratamiento de la Diarrea 

En el Cuadro 19 se presentan, para 
caractenstIcas seleCCIonadas, los porcentajes de 
menores de CInCO años con dIarrea en las dos ultImas 
semanas que fueron llevados a un servICIO o proveedor 
de salud, por un lado, y el porcentaje que recIbIo 
terapIa de rehIdrataclOn oral (TRO), y porcentaje que 
recIbIo otros tratamIentos Para el presente anahsIs, 
TRO Incluye las sales de rehIdratacIan oral, la 
salucIon casera recomendada, o el aumento de 
lIqUIdas 

Cuadro 19 

Tratamiento de la diarrea 

Cuadro 18 PrevalenCia de diarrea Qara los menores de 
cmco años 

Entre los mños menores de cmco años porcentaje que 
tuvo diarrea y porcentaje con diarrea con sangre en las 
dos semanas que precedieron la encuesta, por caracte-
nstlcas seleCCIOnadas Guatemala 1998/99 

Diarrea en las 
ultimas 2 semanas 

Todo Diarrea Numero 
tIpo de con de 

Caractenstlca dlarrea1 sangre mños 

Edad del DIño 
Menos de 6 meses 84 09 469 
6-11 217 30 432 
12-23 255 44 848 
24-35 117 1 5 868 
36-47 85 25 849 
48-59 59 09 843 

Sexo del DIño 
Masculmo 139 1 8 2198 
Femenmo 127 26 2 112 

Orden del naCimiento 
1 128 08 973 
2-3 124 2 1 1493 
4-5 14 O 3 1 872 
6+ 147 29 972 

ReSidenCia 
Urbana 128 1 8 l 611 
Rural 136 25 2698 

ReglOo 
MetropolItana 113 1 1 1 317 
Norte 133 22 308 
Nor-Onente 107 26 361 
Sur-Onente 129 29 356 
Central 12 O 24 416 
Sur-OCCidente 18 1 34 896 
Nor-Occldente 134 23 508 
Peten 139 2 1 146 

Grupo etmco 
137 26 1597 Indl,gena 

Ladmo 131 20 2713 

Nivel de educaclOn 
Sm educaCIOn 12 O 20 1439 
PnmarIa 149 27 2227 
Secundarla y mas 107 10 644 

Total 133 22 4309 

Nota Las estimaCIOnes se refieren a los mños naCidos en 
el penodo de 1-59 meses que precedieron la encues ta. 
excluyendose asl los nacimientos en el mes de la 
entrevista 
I Incluye diarrea con sangre 

En los mños que en la encuesta las madres declararon que en las dos semanas antenores hablan padeCido 
de cuadros diarreiCOs, un 32 por cIento fue llevado algun proveedor de serviCIOS de salud y solo dos de 
cada 100 mños enfermos no reCIbieron nmgun tIpO de tratamIento durante su enfermedad 
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El tratamIento admmIstrado para la dIarrea fue en el 30 por CIento de los casos los sobres de 
rehIdrataclón oral, y combmando SRO con SolucIones casera un 33 por ciento El pnmer hIJO es el que 
en mayor porcentaje es llevado algun proveedor de salud (42 por ciento) y recibe SRO (33 por ciento) 
En las reglOnes, la mayor utIhzacIón de SRO se observa en la reglOn Sur-Onente (50 por ciento), y las 
que aproxImadamente solo 20 de cada 100 utIhzan las SRO son la Norte, la Central y el Petén 

Cuadro 19 TratamIento de dIarrea Rara los menores de cmco años Ror caractenstlcas SOClOeconomlcas seleccIOnadas 

Entre los menores de cmco años que tuvIeron dIarrea en las ultimas dos semanas porcentaje llevado a un servIcIO o proveedor 
de salud porcentaje que reCIbIÓ terapIa de rehldrataclón oral (TRO) y porcentaje que reCIbIÓ otros tratamIentos segun 
caractenstlcas soclOeconómlcas seleCCIOnadas, Guatemala 1998/99 

Terapia de rehldra Porcentaje que reCIbió 
taclón oral (TRO) otros tratamIentos 

Porcentaje Porcen Numero 
llevado a SolUCIón So Aumento taje RemedIO No de 
proveedor Sobres casera bres o de hqUl- que no casero! Nmgun sabe! milos 
o servIcIo de reco- solUCIón dos en reCIbIó In Otros trata Sm mfor con 

Caractenstlca de salud l sales mendada casera general TRO yecclón remediOS miento maclón dIarrea 

Edad del mño 
Menos de 6 meses 377 210 47 257 27 O 522 00 661 103 11 4 39 
6-11 412 412 22 426 325 377 13 705 33 110 94 
12-23 353 341 67 359 501 348 10 84 O 12 67 217 
2435 312 272 39 310 282 497 15 849 00 97 102 
3647 166 176 22 197 459 498 07 818 00 145 73 
4859 173 266 110 376 543 396 00 876 44 44 50 

Sexo del mño(a) 
Mascuhno 35 O 322 64 349 418 413 14 826 1 1 90 306 
Femenmo 281 284 37 319 413 416 05 787 33 9 1 269 

Orden del naCimiento 
1 419 328 75 365 328 422 18 862 12 66 125 
23 272 310 79 363 50 O 356 01 827 20 114 185 
45 318 289 27 304 363 469 07 652 42 126 122 
6+ 287 288 15 299 428 437 16 867 12 5 1 142 

ReSIdenCia 
Urbana 461 398 75 424 482 332 09 85 O 07 87 206 
Rural 237 251 38 285 378 461 10 784 29 92 368 

ReglOn 
Metropohtana 387 290 97 323 516 355 00 839 00 97 148 
Norte 217 235 00 235 583 333 23 73 O 14 75 41 
Nor Onente 312 418 73 477 338 396 22 766 45 89 39 
Sur Onente 378 499 00 499 415 356 00 865 58 67 46 
Central 312 242 68 299 358 465 10 821 38 62 50 
Sur OCCIdente 243 274 36 310 349 462 14 821 19 88 162 
Nor OCCIdente 40 O 31 7 33 339 354 474 12 756 12 124 68 
Peten * * * * * * • • * * 20 

Grupo etmco 
Indlgena 272 293 16 306 365 453 10 739 27 117 218 
Ladmo 346 31 1 73 353 447 391 09 85 O 17 74 357 

NIvel de educaclOn 
Sm educaCIón 317 325 24 346 356 404 19 727 24 95 173 
Pnmana 286 283 41 32 O 418 439 05 827 20 97 332 
Secundan a y más 473 354 168 383 553 32 O 1 1 916 19 47 69 

Total 318 304 51 335 416 414 10 808 21 90 575 

Nota La terapIa de rehIdrataclOn oral (TRO) mcluye la solUCIón preparada con sobres de sales o el aumento de IIqUldos Las 
estImaCIOnes se refieren a los mños VIVOS naCIdos en el penodo 1-59 meses que precedIeron la encuesta, excluyéndose por lo 
tanto a los naCidos en el mes de la entrevIsta No se calcula la dIstnbuclón porcentual para menos de 30 casos sm ponderar 
I Incluye hospItales, centros y puestos de salud promotoras farmaCIas y medlcos pnvados 
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LACTANCIA Y NUTRICIÓN 

LactancIa y AhmentaclOn Complementana segun Edad del NIño 

En el Cuadro 20 se presenta la dIstnbuclon porcentual de los mños sobrevIvIentes segun sltuaclOn 
de lactancIa por edad del mño SI estan lactando o no, y SI estan lactando, SI lo hacen exclUSIvamente o 
SI reCIben solo agua o complementos alImentICIOS El Cuadro 20 detalla, por edad del mño, la prevalencIa 
de la lactanCIa exclUSIva y el uso de bIberon y complementos alImentICIos La mformaclon del Cuadro 20 
se presenta separando los mños que estan lactando de aquellos que no 

Cuadro 20 

SltuaclOn de lactancIa en las 24 horas antes de la encuesta 

Al momento de la encuesta, el 96 por CIento de los mños menores de 3 meses y el 93 por CIento de 
los menores de 6 meses estaban SIendo amamantados Esta proporclOn dISmInuye con la edad pasa 
del 92 CIento entre los mños de 10 a 11 meses al 37 por CIento entre los mños proxImos a cumphr 
los dos años 

• La lactancia exclUSIva, recomendable durante los pnmeros 6 meses de VIda, sólo es reCIbIda por el 
57 por CIento de los menores de dos meses y por el 37 por CIento de los mños con 2 a 3 meses de 
edad y al Igual que la lactanCIa en general, dISmInuye rapldamente con la edad menos del 2 por 
CIento de los mños proxlmos a cumplIr un año reCIben lactanCIa exclUSIva 

Sm embargo, para un grupo substanCIal de mños, la complementaclOn alImentana se InICIa a edades 
tempranas en los dos pnmeros meses al 41 por CIento de los mños y entre los 4 y 5 meses a caSI 
el 70 por CIento 

Cuadro 21 

Tipo de a{¡mentos reCibIdos por los mños que lactan 

Entre los menores de dos meses que lactan, 13 por CIento complementa la leche materna con leche 
maternIzada, 11 por CIento con leche de vaca y 28 por CIento con otros hqUIdos 

Entre los mños de 4 a 5 meses, la mItad (51 por CIento) reCIbe de complemento otros hqUIdos Y 
en menor proporclOn leche de vaca (11 por cIento), hannas o cereales (20 por CIento), tuberculos 
o platano (12 por CIento), entre otros 

El uso de la pacha (blberon) SIgue SIendo comun en Guatemala y es relatIvamente mdependlente 
de la edad del mño alrededor del 40 por CIento reCIbe bIberon durante el pnmer año de edad 
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Cuadro 20 SItuacIón de lactancIa Qara mños menores de tres años 

DIstribucIón porcentual de mños sobrevlV\entes menores de tres años por condIcIón de lactancIa en las 24 horas que 
precedIeron la encuesta, segun caractenstlcas seleccIonadas Guatemala 1998/99 

NIños que lactan 
Numero 

Lactan y recIben de 
No Lactan mños 

Edad en estan excIusI- Sólo Comple- sobre-
meses lactando vamente agua mentas Total VIVIentes 

0-1 06 568 2 1 405 1000 120 
2-3 56 372 80 493 1000 189 
4-5 26 273 23 678 1000 160 
6-7 122 166 2 1 692 1000 135 
8-9 95 55 24 827 1000 159 
10-11 81 1 7 O 1 90 O 1000 138 
12-13 183 24 00 793 1000 128 
14-15 152 1 2 00 835 1000 123 
16-17 362 00 00 638 100 O 183 
18-19 39 O 00 00 610 1000 132 
20-21 472 00 00 528 1000 133 
22-23 63 1 05 00 364 1000 150 
24-25 732 00 00 268 1000 160 
2627 802 00 00 198 1000 169 
2829 90 O 00 00 100 1000 161 
3031 904 00 00 96 1000 121 
32-33 90 O 00 00 100 1000 139 
34-35 88 O 00 00 12 O 1000 118 

0-3 meses 37 448 57 459 1000 309 
4-6 meses 74 248 28 65 O 1000 233 
7-9 meses 84 76 1 7 823 1000 221 

0-5 meses 33 388 45 533 1000 469 

Cuadro 21 LactanCIa ~ ahmentaclOn comQlementarla Qara mños menores de tres años 

PocentaJe de mños sobrevIvIentes menores de tres años que recIbIeron alImentos especificas en las ultimas 24 horas y 
porcentaje que recIbIeron pacha (bIberón) por edad en meses Guatemala 1998/99 

RecIbe lIqUIdas ReCIbe alImentos solIdos o semIs olIdos 

ReCIbe Carne/ 
Lacta leche ReCIbe ReCIbe Ave/ Grano/ Tubér ReCIbe ReCIbe 

Edad exclusl para otras otros Pescado/ HannaJ culos/ otros pacha 
en meses varnente bebe leches lIqUidas Huevo Cereal Plátano solIdos (blberon) 

NIÑOS QUE ESTAN LACTAND0 1 

Total 147 53 214 751 428 345 301 621 372 
O 5 meses 402 12 1 115 402 2 1 76 46 91 379 

O 3 meses 465 11 2 116 348 00 l 1 07 24 35 O 
46 meses 268 107 126 562 66 209 15 1 249 406 
79 meses 83 39 226 786 385 343 352 675 405 

NIÑOS QUE NO ESTAN LACTAND02 

Total 00 44 473 925 745 533 48 O 931 587 
O 5 meses * * * * * * * * * 
Nota No se muestran los porcentajes cuando el numero de casos sm ponderar (denommador) es menos de 30 
* No se calculan los porcentajes por numero msuficlente de casos 
NA No aplIcable 
1 Corresponde a los mños de las columnas 2 3 Y 4 en el Cuadro 20 
2 Corresponde a los mños de la columna 1 en el Cuadro 20 

30 

Numero 
de 

mños 

1,507 
453 

298 
216 
202 

1,111 
16 



Nutnclón de los Niños 

Dado que el estado nutnclOnaI de los mños esta estrechamente asocIado a su morblhdad y 
mortahdad, en la ENSMI-98/99 se mcIuyo un modulo de antropometna, en el cual se obtuvo el peso y la 
talla de las madres y sus mños nacIdos despues de enero de 1993, sIgUIendo las normas mtemaclOnales 
y utlhzando mstrumentos de preClSlon 

De la mformaclOn sobre peso y talla se han calculado los sIgUIentes mdlces 

Talla para la edad o desnutnclon cromca Los mveles de desnutnclOn cromca, es decIr, 
retardo en el crecImIento en talla para la edad o retardo en el crecImIento, se determman al 
comparar la talla del mño con la esperada para su edad y sexo Los mveles de desnutnclOn 
cromca en mños proxlmos a cumphr los cmco años (48-49 meses, por ejemplo), son un 
mdlcador de los efectos acumulatIvos del retraso en el creCImIento 

Peso para la talla o desnutnclOn aguda (emaCIaClOn) El peso para la talla es un mdlcador 
de desnutnclOn reCIente, conocIdo tambIen como desnutnclOn aguda o emaCIaClOn, que mIde 
el efecto del detenoro en la altmentaclOn y de la presencIa de enfermedades en el pasado 
mmedIato Se dma que obedece a sItuaclOnes de coyuntura 

• Peso para la edad o desnutrlclon global (o general) El peso para la edad es consIderado 
como un mdlcador general de la desnutnclon, pues no dIferenCIa la desnutnclOn cromca, que 
se debena a factores estructurales de la socIedad, de la aguda, que corresponde a perdIda 
de peso recIente 

La evaluaclOn del estado nutnclOnal se hace comparando la poblaclOn en estudlO con el patron 
tlpo (estandar) establecIdo como poblaclOn de referenCIa por el Centro NaclOnal para Estadlstlcas de Salud 
(NCHS), la OrganlzaclOn MundIal de la Salud (OMS) y los Centros de Control de Enfermedades de los 
Estados Umdos (CDC) El patron mtemaclOnal es utll porque faclhta la comparaClOn entre poblaclOnes 
y subgrupos en un momento dado o a traves del tIempo Una ventaja adICIOnal consIste en la 
dIspomblhdad de un patron "normaltzado" en el sentIdo de que la medIa y la medIana de las dlstnbucIones 
comcIden La proporclOn de mños que estan por debajO de dos deSVIaCIOnes estandar con respecto a esta 
poblaclOn de referencIa se utIhza como mdIcador del mvel de desnutnclon en la poblaclOn en estudIO 
Por supuesto que en cualqUIer poblaclOn eXIste una varIaCIon natural en peso y talla, varIaClOn que 
aproxIma los porcentajes encontrados en la dIstrIbucIon normal, la cual mcIuye 2 3 por CIento por debajO 
de 2 deSVIaCIOnes estandar 

Los resultados se presentan en el Cuadro 22 por edad y otras caractenstlcas demograficas, y en 
el Cuadro 23 por lugar de reSIdencIa 

Cuadros 22 Y 23 

Talla para la edad a desnutnclOn eran/ca 

El 46 por CIento de los mños menores de 5 años en Guatemala adolecenan de desnutrIclon cromca, es 
deCir, retardo en el crecImIento en talla para la edad mvel que es menor en 4 puntos porcentuales a lo 
observado en 1995 (50 por cIento) 

La desnutrIclOn cromca afecta casI por Igual a mños y a mñas pero aumenta rapIdamente con la edad 
desde el 26 por CIento entre los mños de 6-11 meses hasta alcanzar mas del 50 por ciento despues de 
eda edad 

31 



La desnutncJOn cromca alcanza el 60 por CIento entre los mños de sexto o mayor orden, en comparaclOn 
con el 40 por cIento entre los de orden 3 o menor 

Entre los mños concebIdos con tntervalos relatIvamente cortos, menos de 2 años, el 56 por cIento de los 
mños se clasIficana como desnutrIdo, en comparacJOn con el 31 por cIento entre aquellos mños cuyo 
tntervalo de nacImIento es mayor de 48 meses 

Dos terceras partes de los mños de madres sm educacJOn o mdlgenas sufren retardo en su crecImIento, 
el doble del observado entre los mños ladmos y casI tres veces la de los mños de madres con educaclOn 
secundana o mas 

Las dIferencIas regIOnales son Igualmente Importantes CasI el 70 por cIento de la reglOn Nor-Occldente 
sufren de desnutrIcIón cromca (39 por cIento severa) en comparacIón con el 29 por cIento en la reglOn 
Metropohtana 

Cuadro 22 Indicadores de desnutrIción para mños menores de CInCO años por caracterIstlcas demograficas 
seleccIOnadas 

Entre los mños menores de cmco años porcentaje clasificado como desnutrIdo segun tres mdlcadores 
antropométncos talla para la edad peso para la talla y peso para la edad segun caractenstlcas demograficas 
seleccIOnadas, Guatemala 1998/99 

Porcentaje con Porcentaje con Porcentaje con 
desnutrIción crómca desnutnclón aguda desnutrIción global 
(Talla para la edad) (Peso para la talla) (Peso para la edad) Numero 

de 
Caractenstlca Severa l Total2 Severa l Total2 Severa l Totae mños 

Edad del DIño 
Por debajo 6 meses 1 6 153 00 1 5 06 33 314 
6-11 83 257 1 9 34 38 199 370 
12-23 24 O 53 1 27 56 90 328 730 
24-35 21 7 503 05 1 4 64 258 736 
36-47 297 586 01 1 7 34 262 739 
4859 243 472 03 1 4 23 229 702 

Sexo del mño 
MasculIno 216 476 1 3 26 50 257 1847 
Femenmo 208 45 1 06 24 44 225 1744 

Orden del naCImIento 
1 114 378 1 O 28 20 178 815 
2-3 158 395 09 2 1 36 192 1243 
4-5 263 524 03 23 77 258 724 
6+ 347 601 1 5 32 65 368 809 

Intervalo entre naCImIentos 
Primer nacimiento 11 4 378 1 O 28 20 177 815 
Por debajo 24 Meses 287 564 1 O 23 77 286 856 
2447 256 506 1 O 26 55 275 1437 
48+ 11 1 305 06 2 1 1 8 174 483 

Total 212 464 09 25 47 242 3591 

Nota Las estImaCIOnes se refieren a los mños nacidos en el penodo 3-59 mesesantenores a la encuesta (se excluyen 
los menores de 3 meses) Cada mdlce se expresa en termmos del numero de desviacIOnes estándar (DE) de la medIa 
del patron mternaclOnal utilIzado por NCHS/CDC/WHO Los mños se clasifican como desnutridos SI estan 2 o mas 
desvIacIOnes estandar (DE) por debajo de la media de la poblaclOn de referencia 
ND No dlspomble 
El cuadro está basado en 83 por ciento del total de mños menores de 3 años (4 309) Para el 14 por ciento de los 
mños no se pudo recolectar mformaclOn y para 3 por ciento se encontro alguna mconslstencla 
I Niños que estan 3 DE o mas por debajo de la media 
2 Niños que están 2 DE o mas por debajo de la media Incluye los mños que estan 3 DE o mas por debajo de la 
media 
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Peso para la edad o desnutrIelOn global 

El 24 por CIento de los mños menores de cmco años tIenen un peso deficIente para su edad, eVIdencIando 
una dlsmmucIOn del 10 por CIento respecto a la cIfra observada en 1995 (27 por cIento) 

Al Igual que con la desnutncIOn cromca, su mvel aumenta con el orden de naCImIento y con la edad del 
nIño, especIalmente durante el pnmer año de vIda y despues se estabIlIza 

Uno de cada tres nIños de madres rurales o mdlgenas o sm educaclOn sufre de desnutnclOn global, el 
doble SI se compara con el area rural y con la poblaclon ladma, y más de cmco veces el mvel observado 
entre las madres con educaclOn secundana o más Las dIferencIas regIOnales tamblen son Importantes 
la desnutrlcIOn global alcanza el 33 por CIento en la regIOn Nor-Occldente en comparaclon con el 20 por 
CIento en la regIOn MetropolItana 

Cuadro 23 IndIcadores de desnutnclón llara mños menores de CinCO años, llar caractenstlcas soclo-economlcas 
seleCCIOnadas 

Entre los mños menores de CinCO años, porcentaje clasdicado como desnutndo segun tres indIcadores 
antropométrIcos talla para la edad peso para la talla y peso para la edad, segun caractenstlcas SOClOeconomlcas 
seleCCIOnadas Guatemala 1998/99 

Porcentaje con Porcentaje con Porcentaje con 
desnutnclón cromca desnutnclOn aguda desnutrlclon global 
(Talla para la edad) (Peso para la talla) (Peso para la edad) Numero 

de 
Caractenstlca Severa l Total2 Severa l Tota¡Z Severa! Total2 mños 

ReSIdenCIa 
Urbana 103 324 07 20 1 8 156 1311 
Rural 274 544 1 1 28 64 291 2280 

Reglon 
MetropolItana 106 286 1 4 23 32 189 1039 
Norte 219 567 00 03 39 194 281 
Nor-Onente 24 O 491 29 58 73 29 l 316 
Sur-Onente 172 456 09 19 1 9 214 331 
Central 201 455 04 25 43 21 7 361 
Sur-OCCIdente 281 548 05 27 66 294 751 
Nor-Occldente 393 692 04 25 70 334 395 
Petén 15 1 462 02 1 7 28 198 116 

Grupo etmco 
Indlgena 353 673 07 22 75 336 1 331 
LadinO 129 341 1 1 27 3 1 186 2260 

NIvel de educaclOn 
Sin educaclOn 344 644 1 2 30 78 348 1203 
Pnmarla 182 445 1 O 26 41 224 1850 
SecundarIa y mas 20 127 00 1 1 03 65 538 

Total 212 464 09 25 47 242 3591 

Nota Las estImaCIOnes se refieren a los mños naCIdos en el penado 3 35 meses antenores a la encuesta (se excluyen 
los menores de 3 meses) Cada mdlce se expresa en terminas del numero de deSVIaCIOnes estandar (DE) de la medIa 
del patron mternaclOnal utIlIzado por NCHS/CDC/WHO Los mños se clasIfican como desnutndos SI estan 2 o mas 
deSVIaCIOnes estandar (DE) por debajO de la medIa de la poblaclOn de referenCIa 
ND No dlspomble 
El cuadro esta basado en 83 por cIento del total de mños menores de 3 años (4 309) Para el 14 por cIento de los 
mños no se pudo recolectar mformaclOn y para 3 por cIento se encontró alguna inCOnSIstencIa 
I NIños que estan 3 DE o mas por debajO de la medIa 
'NIños que estan 2 DE o mas por debajO de la medIa Incluye los mños que están 3 DE o mas por debajO de la 
medIa 
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Encuestas de Demografía y Salud (DHS) 
Informes Prebmmares 

DHS-ill 

Kenya SeptIembre 1993 (Inglés) 
Flhpmas Octubre 1993 (Inglés) 
TurquIa Enero 1994 (Inglés) 
Ghana Abnl 1994 (Inglés) 
BobvIa Juho 1994 (Español) 
Bangladesh Juho 1994 (Inglés) 
ZIDlbabwe Enero 1995 (Inglés) 
IndonesIa Enero 1995 (Ingles) 
Tanzama Enero 1995 (Ingles) 
HaItí Abnl 1995 (Frances) 
Costa de Marfil Abnl 1995 (Francés) 
RepublIca de Afnca Central Abnl 1995 (Frances) 
Colombia Agosto 1995 (Español) 
Marruecos (panel) Agosto 1995 (Frances) 
Kazakstan SeptIembre 1995 (Ingles) 
Uganda Noviembre 1995 (Ingles) 
Guatemala Marzo 1996 (Español) 
Entrea Marzo 1996 (Ingles) 
Egipto Marzo 1996 (Ingles) 
Mall Jumo 1996 (Frances) 
Nepal SeptIembre 1996 (Inglés) 
BrasIl SeptIembre 1996 (portugues) 
Bemn SeptIembre 1996 (Frances) 
Comoros Octubre 1996 (Frances) 
MalawI (KAP) Enero 1997 (Ingles) 
Uzbelostán Febrero 1997 (Inglés) 
Zambla Febrero 1997 (Ingles) 
RepublIca Donumcana Febrero 1997 (Español) 
Peru Febrero 1997 (Español) 
Tanzanla Marzo 1997 (Ingles) 
Senegal Mayo 1997 (Ingles) 
Bangladesh Jumo 1997 (Ingles) 
Mozamblque Octubre 1997 (portugues) 
Kyrgyz Repubhca DICiembre 1997 (InglesIRuso) 
lordan Enero 1998 (Ingles) 
Madagascar Marzo 1998 (Frances) 
Yemen Abnl 1998 (Inglés) 
IndoneSia Abnl 1998 (Inglés) 
FIllpmas JulIo 1998 (Inglés) 
Nicaragua SeptIembre 1998 (Español) 
Nlger SeptIembre 1998 (Frances) 
Kenya SeptIembre 1998 (Ingles) 
BolIVia Octubre 1998 (Español) 
Costa de Marfil Mayo 1999 (Frances) 
Burlona Faso Mayo 1999 (Frances) 

MEASURElDHS+ 

TurqUla DICiembre 1998 (Ingles) 
Ghana Mayo 1999 (Ingles) 
Guatemala Jumo 1999 (Español) 

Los mformes prehnunares de las encuestas DHS se dlstnbuyen en numero lImItado a las mstItuclOnes o personas 
que necesitan con premura la mformaclOn, y no estan dlspombles para dIstnbuclOn general La mstItuCIOn a cargo de 
la tmplementacIOn de la encuesta realIza la dIstnbucIOn dentro del prus en tanto que DHS tIene a su cargo la dlstnbuclOn 
mternacIOnal Se espera que los Informes finales destInados para el publIco en general, esten publIcados a mas tardar 
9 meses despues de la termmaClOn del trabajO de campo 


