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Introduccién

Existen varias experiencias, comportamientos y estilos de vida en las mujeres antes,
durante y después del embarazo que estan asociados a resultados pobres en el parto y
por consiguiente, en el recién nacido. Por gemplo, el fumar durante el embarazo est4
asociado a bebés de bajo peso, prematuros y con anomalias congénitas. El no acostar al
bebé boca arriba esta asociado con el sindrome de muerte subita. La lactancia et
asociada con la buena salud del bebéy el desarrollo del vinculo entre madre e hijo(a).

El Estudio de Salud Materno Infantil de Puerto Rico (ESMIPR) se inicié en el 2000
por la Division Madres, Nifios y Adolescentes del Departamento de Salud de Puerto
Rico. ESMIPR es una encuesta auto administrable para mujeres que tuvieron un
nacimiento vivo. Este estudio fue disefiado para evaluar y monitorear diferentes
factores de riesgos y de proteccidon antes, durante y después del embarazo; y obtener
informacion sobre diferentes variables sociodemogréficas que influyen en los
resultados del embarazo.

En el ESMIPR se discuten varios factores de riesgos importantes que se pueden dar
tales como: admisién a cuidado prenatal, fumar, consumo de bebidas alcohdlicas, uso
de drogas, abuso fisico y sexual, planificacion e intencionalidad del embarazo, cuidado
oral, visita de una enfermera, hospitalizacion, consumo de acido fdlico, lactanciay la
posicién de acostar al bebé.

Llevar a cabo un estudio de esta naturaleza produce varios resultados beneficiosos,
entre ellos aumentar e entendimiento de la relacion entre los diferentes
comportamientos, experiencias, estilos de vida de la mujer y los resultados de
embarazo, ya sean estos positivos o negativos. También, provee informacion para la
toma decisiones, para desarrollar politica publica, intervenciones, planificar y evaluar
programas, como por gemplo, e Programa de Visitas al Hogar y el Programa de
Cesacion de Fumar. También, ESMIPR es una fuente de informacion utilizada para
medir tendencias y monitorear los indicadores de los Objetivos de Gente Saludable
2010 relacionadas con la salud de la madre y €l recién nacido, como es el consumo de
bebidas alcohdlicas. Otros objetivos medibles son el por ciento de mujeres que tiene
una ganancia en peso adecuada, lactan el periodo inmediato a parto y colocan a su
bebé boca arriba cuando este duerme. Ademéas, ESMIPR tiene informacién muy Util
para el seguimiento de las medidas de € ecucion, de resultado y los indicadores del
estado de salud requeridos por € Programa Federal de Titulo V de la Division Madres,
Nifios y Adolescentes.

Este edudio incluye un andlisis descriptivo de todas las variables. También se
presenta un analisis descriptivo de ciertas conductas, comportamientos y experiencias
de la mujer por diferentes variables sociodemograficas, resultados del embarazo y
comienzo de cuidado prenatal. Ademés, se incluye un andlisis de tendencia donde se
evallan los por cientos para todos los afios en que se ha llevado a cabo la encuesta,
2002, 2004 y 2006.



Metodologia

A. Disefio del Estudio

El objetivo de este estudio es describir el estado de salud de la madre y €l recién
nacido en Puerto Rico para el cual se utilizaun disefio descriptivo transversal. Este
tipo de disefio consiste de una descripcion del estado de salud de la madre antes del
embarazo, durante el embarazo, el parto y los resultados del embarazo. Al ser
transversal se determina la prevalencia tanto de factores de riesgos como
protectivos.

. Poblacién de Estudio

La poblacion objeto para esudio son las mujeres que tuvieron un nacimiento vivo
para € afio 2006. Segun € Informe Anual de Estadisticas Vitales que publica e
Departamento de Salud, en el afio 2005 hubo un total de 51,687 nacimientos vivos.
Un 18.0% de los nacimientos fueron a mujeres de 19 afios o menos, un 31.7%
fueron de mujeres de 20 a 24 afos, un 42.2% fueron de mujeres de 25 a 34 afios y
un 8.0% fueron de mujeres de 35 afios 0 més. La mediana de edad para las mujeres
gue tuvieron un nacimiento vivo en el 2005 fue 25 afos. El 43.1% de los
nacimientos fueron de mujeres casadas, €l 37.8% conviviany el 19.0% eran solteras.
El 22.0% de los nacimientos pertenecian a mujeres que tuvieron un grado de
escolaridad menor de duodécimo grado, el 30.3% tenia diploma de escuela superior,
el 47.6% de los nacimientos fueron de madres que tuvieron un grado de escolaridad
mayor al duodécimo grado.

En e 2005, la distribucion porcentual de nacimientos por la Regién de Salud
donde residia la madre fue la siguiente; el 5.8% ocurrieron en Aguadilla, € 12.1%
en Arecibo, el 16.5% en Bayamdn, el 16.2% en Caguas, € 3.7% en Fgardo, €
7.4% en laMayaguez, el 21.5% en Metro y el 16.4% en Ponce.

Del total de nacimientos vivos en el afio 2005 el 41.4% fue a mujeres
primigravidas y el 58.6% fue a mujeres multigravidas. De egste Ultimo grupo, un
59.0% reportd haber tenido un nacimiento vivo, el 24.7% hatenido dos nacimientos
vivos, el 6.4% ha tenido tres nacimientos vivos, el 2.9% ha tenido cuatro o méas
hijos vivos y un 7.0% hatenido ninguin hijo vivo. También se observo en este grupo
gue un 2.6% habia tenido al menos un aborto y un 26.3% habia tenido uno 0 mas
natimuertos.

En el 79.3% de los nacimientos vivos del afio 2005, la madre comenzé su cuidado
prenatal el primer trimestre del embarazo y el 20.7% en el segundo, tercer trimestre
del embarazo o no tuvo cuidado prenatal. El 0.3% de los nacimientos, sus madres
no tuvieron visitas prenatales, el 11.4% tuvo de 1 a 7 visitas prenatales, el 79.4%
tuvo de 8 a 15 visitas prenatales y € 8.4% tuvo més de 16 visitas prenatales.
Ademas, un 26.4% de los nacimientos las madres tuvieron una ganancia en peso al
final del embarazo por debgjo de lo recomendado, un 35.4% tuvo una ganancia
adecuaday el 38.2% tuvo una ganancia por encimade lo recomendado.
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En cuanto al consumo de cigarrillos, € informe de inscripcion del certificado de
nacimiento recoge informacién en diferentes periodos del embarazo. Entre las que
reportaron algin consumo, se encontrd que durante los tres meses antes del
embarazo el 58.5% de los nacimientos reportaron madres que fumaron menos de 10
cigarrillos por dia durante el embarazo, el 39.6% fumd de 10 a 20 cigarrillos por dia
y el 1.9% fumd maés de 20 cigarrillos por dia. Para el primer trimestre de embarazo,
el 63.3% de los nacimientos reportaron que sus madres consumieron menos de 10
cigarrillos, el 34.0% entre 10 y 20 cigarrillosy e 2.7% maés de 20 cigarrillos. Para
el tercer trimestre se observéd una distribucion similar de un 63.4% de nacimientos
cuyas madres consumieron menos de 10 cigarrillos, € 33.3% consumié de 10 a 20
cigarrillos y un 3.3% consumié més de 20 cigarrillos.

En cuanto ala informacion que corresponde a parto se observo que un 98.0% de
los nacimientos vivos fueron embarazos sencillos y e 2.0% fueron multiples.
Ademés, el 51.9% de los nacimientos fueron partos por via vaginal y el 48.1%
fueron ceséreas. La mediana para el tiempo de gestacion en los nacimientos vivos
del 2005 fue de 38 semanas. Entre los datos relacionados a recién nacido se
encontrd que € 51.3% de los nacimientos fueron del género masculino y el 48.7%
fueron del género femenino. Ademas, un 12.8% de los nacimientos vivos fueron
bebés de bajo peso y el 19.7% fueron bebés prematuros. Un 6.6 % fueron enviado a
la Unidad de Cuidado Intensivo Neonatal (NICU, siglas en inglés). El peso
promedio del bebé fue 3,043 gramos (d.e. +535). La mediana para €l tamafio del
bebé fue de 20 pulgadas. También se observo que el 69.9% de los bebés estaban
siendo lactados al momento de la inscripcion en el Registro Demogréfico.

. Criterios de Inclusiéon y Exclusién

El criterio de inclusion consiste de mujeres parturientas que tuvieron un
nacimiento vivo en cualquier hospital que atendid un promedio de 10 partos 0 mas
por semanay gue fueran residentes en Puerto Rico a momento de llenar la encuesta.
Se excluyeron aguellas mujeres que tuvieron un natimuerto o un aborto o que no
residian en Puerto Rico a momento de redlizar la encuesta. No se incluyen
nacimientos que ocurrieron en los hospitales que tuvieron, en promedio, menos de
10 partos por semana ni nacimientos gque ocurrieron en otro lugar que no fuera en
una facilidad hospitalaria.

. Disefio y Seleccion de la Muestra

Para este estudio se disefid un tipo de muestra probabilistica. A través del
programa EPI INFO 2006 se calculé el tamafio de muestra utilizando la opcion
STAT CALC y e comando SAMPLE SIZE AND POWER: POPULATION
SURVEY.

Los pardmetros utilizados fueron €l total de nacimientos para € 2004 (N =
51,239) y la proporcion de mujeres que fumaron durante e embarazo (0.6%),
ambos nimeros se obtuvieron de las bases de datos que contienen los Nacimientos
por afio natural. El error de muestreo seleccionado fue de £0.2% y el nivel de
confianza de 95% resultando un tamafio muestra de 1,393. Ademés, se le sumo a
ese nimero el 22 por ciento de no respuesta que se obtuvo en ESMIPR 2002, dando
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como resultado un total 1,700 casos. Esta cantidad calculada fue el tamafio minimo
de muestra requerido, sin embargo se aument6 a 2,000 mujeres para redondear el
ndamero.

El tamafio de muestra por hospital fue proporcional a la cantidad de nacimientos
gue tuvo el hospital para el afio 2004. La persona encargada de administrar el
cuestionario fue donde cada mujer parturienta que se encuentraba en el Area o Piso
de Maternidad del Hospital para hacerle las preguntas de acuerdo al criterio de
seleccion: si era residente de Puerto Rico, si tuvo un nacimiento vivo y si cumplié
24 horas pos parto. Si la mujer aceptaba participar de forma voluntaria se procedia
aentregar el cuestionario alamujer.

Objetivos Especificos

Describir las caracteristicas sociodemogréficas de las mujeres al momento de la
encuesta.

Describir €l historial obstétrico previo.

Describir €l historial obstétrico actual.

Describir la utilizacion de cuidado prenatal.

Describir el cuidado oral que recibié la madre antes'y durante el embarazo.
Describir los estilos de vida los tres meses antes del embarazo, los primeros tres
meses Y los ultimos tres del embarazo.

Describir €l tipo de parto, los resultados en €l recién nacido.

Describir ciertas conductas, comportamientos y experiencias de la mujer por
diferentes variables sociodemogréficas, resultados del embarazo y comienzo del
cuidado prenatal.

Comparar ciertos comportamientos y experiencias de la mujer a través de las
diferentes encuestas. 2002, 20004 y 2006.

Método de Recopilacion de Datos

Como fuente primaria para la recoleccion de datos se prepard un cuestionario auto
administrable, el cual fue basado en las preguntas contenidas en la encuesta
“Pregnancy Risk Assessment Monitoring System”, (PRAMS, por sus siglas en
inglés). PRAMS es un sistema de vigilancia continuo, que se lleva cabo en 17
estados de los Estados Unidos de América (EUA), disefiado para monitorear varias
experiencias y comportamientos que ocurren antes, durante y después del embarazo
entre mujeres que dieron a luz un bebé vivo. El cuestionario de ESMIPR contiene
un total de 70 preguntas que recogen informacion sobre datos sociodemogréficos,
historial obstétrico pasado y actual, estilos de vida antes del embarazo y durante €l
embarazo, e informacidn sobre el recién nacido.

14 ESMIPR 2006



G. Definicién de Variables de Interés

1. Variables Sociodemogréficas

A. Edad. Variable continua que representa la edad de la madre al momento de
laencuesta. Esta variable se agrupara de la forma siguiente:
1. <19 afos
2. 20-24 afos
3. 25-34 afios
4. > 35 afos

B. Estado Civil. Variable nominal cualitativa que determina el estado civil a
momento de laencuesta. Esta variable se agrupara de la forma siguiente:
1. Casada
2. Convive
3. Soltera (Incluye: Separada, Divorciaday Viuda)

C. Escolaridad. Variable ordinal que determina el grado académico mayor
alcanzado al momento de la encuesta. Esta variable se agrupara de la forma
siguiente:

1. <degrado 12
2. =grado 12
3. >degrado 12

D. Trabaja fuera del hogar. Variable dicotoma que indica si la madre
trabgjaba fuera del hogar a momento de la encuesta de acuerdo alo que la
mujer se dedique. Esta variable se agrupara de la forma siguiente:

1.Si
2. No

E. Fuentes de Ingreso. Variable categérica que indica todas las posibles
fuentes de ingreso de la familia durante los Ultimos 12 meses. Esta variable
se agrupara de la forma siguiente:

1. Dinero de un trabajo o negocio

2. Asigencia social, asistencia publica, asisencia general, PAN

3. Pension alimentaria

4. Honorarios, ingresos de alquileres, comisiones, e intereses o dividendos

5. Seguro Social, indemnizacion accidente del trabajo, beneficios de
veteranos.

F. Ingreso. Variable continua que indica el ingreso familiar por afo. Esta
variable se agrupd de la forma siguiente:
1. < de $10,000
2. $10,000- $19,999
3. $20,000 - $39,999
4. > $40,000
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G. Residentes menores 18 afos. Variable discreta que indica el nUmero de
personas menores de 18 afios que residen en la misma vivienda que la
madre al momento de la encuesta.

H. Residentes de 18 afios 0 mas. Variable discreta que indica el nUmero de
personas de 18 afios 0 mas que residen en la misma vivienda que la madre al
momento de la encuesta.

. NUumero de Dependientes. Variable discreta que indica el nimero de
personas dependientes del ingreso familiar.

J. Municipio. Variable nominal cualitativa que indica el pueblo de residencia
donde vive la madre al momento de la encuesta. Esta variable se agrupara
de acuerdo alaregién de salud tradicional a la que pertenece el municipio:

1. Aguadilla
2. Arecibo
3. Bayamén
4. Caguas

5. Fgardo

6. Mayaguez
7. Metro

8. Ponce

9. San Juan

2. Variables del Historial Obstétrico Pasado

A. Cantidad de embarazos. Variable continua que indica la cantidad de
embarazos que ha tenido la madre sin incluir el embarazo bajo estudio y los
abortos. Esta variable se agrupara de la siguiente manera:

1. Primigravida
2. Multigravida

B. Nacimientos Vivos. Variable discreta que indica la cantidad de nacimientos
vivos gue ha tenido la madre. Esta variable se agrupara de la siguiente
manera:

1. Ningln nacimiento vivo

2. Un nacimiento vivo

3. Dos nacimientos vivos

4. Tres nacimientos vivos

5. Cuatro 0 mas nacimientos vivos

C. Nacimientos muertos. Variable discreta que indica la cantidad de
nacimientos vivos que ha tenido la madre. Esta variable se agrupara de la
siguiente manera:

1. Ningun natimuerto
2. Un natimuerto
3. Dos 0 més natimuertos
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D. Abortos. Variable discreta que indica la cantidad de nacimientos vivos que
ha tenido la madre. Esta variable se agrupara de la siguiente manera:
1. Ningun aborto
2. Un aborto
3. Dos 0 més abortos

E. Bebé de Bajo Peso. Variable dicotoma que indica si la madre ha tenido
bebés de menos de 5 libra con 8 onzas a nacer. Edta variable se agruparé de
la siguiente manera:

1.Si
2. No

F. Bebé Prematuro. El bebé nacié 3 semanas antes de la fecha que el médico
habia pautado o la mujer tenia menos de 37 semanas de embarazo
completadas al momento del nacimiento.. Esta variable se agrupara de la
siguiente manera:

1.Si
2. No

3. Variables del Historial Obstétrico Actual

A. Planificaciéon del Embarazo. Variable dicétoma que indica si la madre
planifico el embarazo. Esta variable se agrupara de la forma siguiente:
1.Si
2. No

B. Intencionalidad. Variable nominal cualitativa que indica el sentir de la
madre sobre el embarazo al momento de saber que estaba embarazada. Esta
variable se agrupara de la formasiguiente:

1. Queria quedar embarazada més tarde

2. Queria quedar embarazada antes

3. Queria quedar embarazada en ese momento

4. No queria estar embarazada en ningln momento

C. Tiempo de enterarse del embarazo. Variable ordinal que determina el
nimero de semanas de gestacion al enterarse de gque estaba embarazada.
Estavariable se agrupara de la forma siguiente:

1. Primera a Sexta Semana

2. Séptima a Onceava Semana

3. Doceava a Quinceava Semana

4. A partir de la Décimo Sexta Semana

D. Cuidado Prenatal. Variable dicotoma que determina si la madre obtuvo
cuidado prenatal. Esta variable se agrupo de la siguiente manera:
1.Si
2. No
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E. Lugar de Cuidado Prenatal. Variable nominal cualitativa que determinael
lugar donde obtuvo cuidado prenatal la mayoria de las veces. Esta variable
se agrupara de la forma siguiente:

1. Clinica de un Hospital

2. Clinicadel Departamento de Salud

3. Consultorio Médico Privado

4. Centro de Salud Primaria

5. Centro de Asociacion de Préctica Independiente (1PA)

F.  Plan Médico. Variable nominal cualitativa que determina €l tipo de plan
de salud que usd para pagar su cuidado prenatal. Esta variable se agrupo de
la forma siguiente:

1. Plan Privado o No Reforma
2. Reforma
3. Efectivo o No Reforma

G. Comienzo de Cuidado Prenatal. Variable ordinal que determina el
trimestre de embarazo en que comenzo su cuidado prenatal. Esta variable se
agrupara de laforma siguiente:

1. Primer Trimestre
2. Segundo/Tercer Trimestre o no tuvieron cuidado prenatal

H. Cantidad de Visitas. Variable continua que determina el nimero de visitas
prenatales. Esta variable se agrupara de la forma siguiente:
1. 1al2 visitas
2. 130 masvisitas

I. Enfermera Visitante. Variable dicétoma que indica si la madre recibio
servicios de enfermera visitante durante el embarazo. Esta variable se
agrupara de laforma siguiente:

1.Si
2. No

J. Educacién y Promocién. Variable dicétomaque indicasi se le hablo u sele
ofrecié informacion sobre los siguientes temas. amenaza de parto prematuro,
uso de cigarrillo durante el embarazo, €l efecto de las bebidas alcohdlicas
durante el embarazo, el uso de medicamentos durante el embarazo, el uso de
drogas ilegales durante el embarazo, abuso fisico de las mujeres por su
comparieros durante el embarazo, la importancia de la lactancia materna, la
posiciéon de acostar al bebé, la nutricion adecuada durante el embarazo €l
consumo de é&cido fdlico y la importancia de un examen médico posparto.
Estavariable se agrupara de la forma siguiente:

1.Si
2. No
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K. Profesional de la salud. Persona que le dio informacion sobre algun tema
de salud relacionado con € embarazo. Dicha variable se agrupard de la
siguiente manera:

1. Médico

2. Enfermera(0)

3. Nutricionista

4. Educador(a) en Salud
5. Trabajador Social

L. Peso Pre-Embarazo. Variable continua que determina el peso de la madre
antes del embarazo.

M. Peso Pre-Parto. Variable continua que determina e peso de la madre a
final del embarazo.

N. Lugar del peso tomado. Variable que indica el lugar donde se tomé €l
peso que tenia al final del embarazo o € més cercano a la fecha del parto.
Dicha variable se agrupara de la siguiente manera:

1. ultimavisita prenatal
2. salade parto
3. otro lugar

O. Estatura. Variable continua que determina la estatura de la madre.

P. indice de Masa Corporal. Variable continua que determina el indice de
masa corporal de la madre antes del embarazo.
1. bajo peso (< de 19.8 kgZm)
2. peso normal (19.8 kg #m a 26.0 kgZ/m)
3. sobrepeso (26.1 kg #¥m a 29kg 2/m)
4. obesidad (> de 29 kg 2/m).

Q. Acido Fdlico. Variable discreta que indica las veces que una mujer tomé
multivitaminas o acido folico un mes antes dd embarazo y durante €l
embarazo. Dicha variable se agrupara de la siguiente manera:

1. No tomo

2. Tomé menos de una vez por semana
3. Tomd de 1 a 3 veces por semana

4. Tomb de 4 a 6 veces por semana

5. Tomo 7 dias ala semana

R. Comienzo Acido Fdlico. Variable discreta que indica el mes o semana del
embarazo que comenzé atomar acido fdlico.
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S. Hospitalizaciones. Variable discreta que indica la cantidad
hospitalizaciones que tuvo una mujer durante su embarazo. Dicha variable
se agrupara de la siguiente manera:

1. No estuvo hospitalizada
2. Unavez

3. Dos veces

4. Tresveces

5. Cuatro veces 0 mas

T. Primera Hospitalizacion. Variable continua que indica en que mes o
semana del embarazo tenia la primera vez que fue hospitalizada.

U. Causas de Hospitalizacion. Variable discreta que indica las causas para
hospitalizarse que tuvo una mujer durante su embarazo. Dicha variable se
agrupara de la siguiente manera:

1. dolores de parto prematuro o contracciones prematuras
2. presion ata (preeclampsia o toxemia)

3. sangrado vaginal o problemas con la placenta

4. nauseas, vomitos o deshidratacion

5. infeccién en losrifiones o en lavejiga

6. azUcar alta en la sangre (diabetes/hiperglicemia)

V. Causa vs. cantidad de hospitalizaciones. Variable continua que indica en
gue cuantas veces estuvo hospitalizada por cierta causa.

4. Cuidado Oral

A. Cuidado Oral tres meses antes del embarazo. Variable nominal
cualitativa que indica si la madre asisti6 a dentista durante los tres meses
antes del embarazo. Dicha variable se agrupara de la siguiente manera:

1.Si
2. No
3. No recuerdo

B. Cuidado oral durante e embarazo. Variable dicotoma que indica si la
madre asistié al dentista durante el embarazo. Dicha variable se agrupara de
la siguiente manera:

1.Si
2. No
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C. Servicios dentales. Variable nominal cualitativa que indica que tipo de
servicio recibid durante las visitas al dentista realizadas durante su embarazo.
Dicha variable se agrupara de la siguiente manera:

1. Emergencia dental

2. Examen y limpieza

3. Tratamiento en las encias
4. Otros tratamientos dentales

D. Tipo de Problemas dentales. Variable nominal cualitativa que indica que
tipo de problemas dentales tuvo durante el embarazo. Dicha variable se
agrupara de la siguiente manera:

1. Tuvo problemas en las encias
2. Tuvo problemas en las dientes
3. No tuvo problemas dentales

E. Educacién Cuidado Oral. Variable nominal cualitativa que indica si un
dentista o profesional de la salud le hablé sobre como cuidar sus dientes y
encias. Dicha variable se agrupara de la siguiente manera:

1.Si
2. No

5. Variables de Estilos de Vida

A. Fumar. Variable nominal cualitativague indicasi hafumado alguna vez en
lavida. Esta variable se agrupara de la siguiente manera:
1.Si
2.No

B. 100 cigarrillos. Variable nominal cualitativa que indica si ha fumado por lo
menos cien cigarrillos en su vida. Esta variable se agrupara de la siguiente
manera:

1.Si
2.No
3. No sé/No recuerdo

C. Fumar en € embarazo. Variable dicétoma que indica si la madre fumé
durante el embarazo. Esta variable se agrupara de la siguiente manera:
1.Si
2. No

D. Dgar de fumar. Variable dicotoma que indica si dejo de fumar durante €l
embarazo. Esta variable se agrupara de la siguiente manera:
1.Si
2. No
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E. Volver a fumar. Variable nominal cualitativa que indica si piensa volver a
fumar. Eta variable se agrupara de la siguiente manera:
1.Si
2.No
3.No st

F. Cantidad de cigarrillos. Variable discretas que indica la cantidad de
cigarrillos que fumoé durante los tres meses antes del embarazo, durante los
primeros tres meses antes del embarazo y durante los Ultimos tres meses del
embarazo. Esta variable se agrupara de la siguiente manera:

1. Menos 10 cigarrillos por dia
2. Entre 10y 20 cigarrillos por dia
3. Més de 20 cigarrillos por dia

G. Fuma Familiar. Variable dicétoma que indica si un familiar fuma dentro
del hogar. Esta variable se agrupara de la siguiente manera:
1.Si
2. No

H. Bebidas Alcohdlicas. Variable dicotoma que indica si hatomado algunavez
en su vida bebidas alcohdlicas. Esta variable se agrupara de la siguiente
manera:

1.Si
2. No

|. Frecuencia para Ingerir Bebidas. Variable nominal cualitativa que indica

cuantos dias por semana tomo bebidas alcohdlicas durante los tres meses
antes del embarazo, durante los primeros tres meses del embarazo y durante
los Ultimos tres meses del embarazo. Esa variable se agrupara de la
siguiente manera:

1. No bebia en aquel tiempo

2. Menos de un dia por semana

3. De 1l a2 dias por semana

4. De 3 a6 dias por semana

5. Todos los dias

J. Tragos. Variable discreta que indica la cantidad de tragos durante los tres
meses antes del embarazo, cantidad de tragos durante los primeros tres
meses del embarazo y cantidad de tragos durante los Ultimos tres meses del
embarazo. Eta variable se agrupara de la siguiente manera:

1. 1aZ2tragos
2. 3tragos o méas
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J. Drogas. Variable dictomaque indicasi hausado algunavez drogasilicitas.
Esta variable se agrup6 de la siguiente manera:

1.Si

2. No

K. Frecuencia uso de drogas ilicitas. Variable nominal cualitativa que indica
con gue frecuencia uso drogasilicitas durante los tres meses antes del embarazo,
durante los primeros tres meses del embarazo y los Ultimos tres meses del
embarazo. Esta variable se agrup6 de la siguiente manera:

1. menos de una vez por semana

2. drededor de unavez ala semana

3. 2 a6 vecesalasemana

4. Alrededor deunavez al dia

5. Dos veces al diao mas

6. No usé

7. No recuerdo

6. Variables de Abuso Fisico y Sexual

A. Abuso Fisico. Variable nominal que indica que persona abuso fisicamente
durante los 12 meses antes del embarazo. Esta variable se agrupé de la
siguiente manera:

1. Su esposo o pargja

2. Un familiar o miembro del hogar, que no sea su esposo o pareja

3. Amigo o amiga

4. Otra persona

5. Nadie abuso fisicamente de usted durante los 12 meses antes del

embarazo
6. Nunca ha sufrido abuso fisico.

B. Abuso Fisico durante el embarazo. Variable nominal cualitativa que indica
gue persona abusd de la mujer durante € embarazo. Esta variable se agrup6 de
la siguiente manera:

1. Su esposo o pargja

2. Un familiar o miembro del hogar, que no sea su esposo o pareja

3. Amigo 0 amiga

4. Otra persona

5. Nadie abuso fisicamente de usted durante el embarazo

C. Comparacién abuso fisico. Variable nominal cualitativa que indica con que
frecuencia fue abusada en e embarazo en comparacion con los 12 meses
anteriores. Esta variable se agrupé de la siguiente manera:

1. Recibio abuso fisico con més frecuencia

2. Recibi6 abuso fisico con la misma frecuencia

3. Recibi6 abuso fisico con menos frecuencia
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D. Abusada Sexualmente. Variable dicétoma que indica si alguna vez fue
forzada a tener relaciones sexuales. Esta variable se agrupd de la siguiente
manera:

1.Si

2. No

E. Abusada sexualmente en € embarazo. Variable dicétoma que indicasi fue
forzada a tener relaciones sexuales durante el embarazo. Egta variable se agrupd
de la siguiente manera:

1.Si

2. No

7. Variables del Parto y Recién Nacido

A. Embarazo. Variable dicétoma nominal que indica que tipo de embarazo
tuvo la madre. Esta variable se agrupara de la forma siguiente:
1. sencillo
2. multiple

B. Parto. Variable cualitativa dictoma nominal que indica el tipo de parto que
tuvo la madre. Esta variable se agrupara de la forma siguiente:
1. cesérea
2. vagind

C. Semanas de gestacion. Variable cuantitativa ordinal que determina el
nimero de semanas gue tenia al momento del parto. Esta variable se
agrupara de laforma siguiente:

1. 36 semanas 0 menos (bebé prematuro)
2. 37 a4l semanas (bebé a término)
3. 42 semanas 0 més (bebé pos término)

D. Género. Variable categoérica dicotoma que indica el género o sexo del
recién nacido. Esta variable se agrupara de la forma siguiente:
1. Hembra
2. Varon

E. Peso del recién nacido. Variable continua que determina el peso del recién
nacido al nacer. Esta variable se agrupara de la forma siguiente:
1. < de 2,500 gramos (Bajo Peso)
2. > de 2,500 gramos (Peso Normal)

F. Tamafo de recién nacido. Variable continua que determina la pulgadas
del recién nacido al momento de nacer.
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G. NICU. Variable dicétoma que indica si €l recién nacido fue puesto en una
Unidad de Cuidado Intensivo. Esta variable se agrupara de la forma
siguiente:

1.Si
2. No

H. Anomalia o defecto congénito. Variable dicétoma que indica si €l recién
nacido nacié con algun tipo de anomalia congénita o defecto del nacimiento.
Esta variable se agrupara de la forma siguiente

1.Si
2. No

|.Fallecimiento. Variable que indica si el bebé murié luego de nacer. Esta
variable se agrupara de la forma siguiente:
1.Si
2. No

J.Lactancia. Variable dicétoma que indica s la madre estd lactando al
momento de laencuesta. Esta variable se agrupara de la forma siguiente:
1.Si
2. No

K. Lactar. Variable dicotoma que indica si la madre va a lactar a recién
nacido luego que lo den de ata. Esta variable se agrupara de la forma
siguiente:

1.Si
2. No

L. Posicion. Variable dicotoma nominal que indica en que posicidn piensa la
madre acostar a recién nacido. Esta variable se agrupard de la forma
siguiente:

1. Boca arriba
2. Boca abajo
3. Delado

4. No s

H. Analisis de los datos

En este estudio se presenatardn los resultados de 1,904 mujeres que cumplieron
con €l criterio de seleccion. Paraanalizar los datos se hizo un andlisis descriptivo de
todas las variables del estudio previamente descritas. Se calcularon frecuencias y
por cientos para cada una de las categorias de la variable. En el caso de las variables
cuantitativas se evalud si estas tenian una distribucion normal, en las variables que
se distribuian normalmente se presentaré e promedio y en las que no se
distribuyeron normalmente se presentar6 la mediana.

Se redizd un andlisis descriptivo de ciertas conductas, comportamientos y
experiencias de la mujer por diferentes variables sociodemogréficas, resultados del
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embarazo y comienzo de cuidado prenatal. Por glemplo, se presenta la frecuenciay
por cientos de las mujeres que lactaron luego del parto por estado civil (casada,
convive o0 soltera). Entre las conductas, comportamientos y experiencias
seleccionadas estan: intencionalidad del embarazo, planificacion, lactancia,
posiciéon de acostar al recién nacido, cuidado oral, hébitos de fumar, consumo del
alcohol, admisién a cuidado prenatal, visita de una enfermera al hogar, educacion y
promocion. Entre las variables sociodemogréficas utilizadas estén: edad, estado
civil, escolaridad, tipo de plan médico; y entre los resultados del embarazo estén:
bebé prematuro y peso del recién nacido. Para determinar s hay diferencias
estadisticamente significativas en las prevalencias de ciertos factores entre
diferentes grupos, se calcula € Intervalo de Confianza a 95% (IC a 95%). Se
evidencia que hay diferencias estadisticamente significativas si los IC a 95% de
confianza de las diferentes categorias (i.e. la prevalencia de no planificacion por
grupo de edad) no contiene los mismo valores.

También se realizar6 un andlisis para comparar las conductas, comportamientos y
experiencias de la mujer através del tiempo. Para obtener las frecuencias y los por
cientos se utilizdé e comando de FREQUENCY y CROSSTABS en SPSS y para
obtener los promedios y las medianas se utilizé el comando DESCRIPTIVE. Para €l
andlisis bivariado se utilizara el comando CUSTOM TABLES. Por dltimo se hizo
un andlisis de tendencia para los indicadores que se midieron durante el 2002, 2004
y 2006 utilizando el Comando STATCALC de EPI INFO: CHI SQUARES FOR
TREND vy se calcul6 el intervalo de cofianza. Para los indicadores que se midieron
en dos periodos sdlo se calculd €l intervalo de confianza y se hizo la comparacion.
Si lo intervalos de confianza no se sobrelaparon, entonces hubo diferencias
significativas de una afio a otro.
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Resultados

A continuacion se presentan los resultados recopilados en la Encuesta de Salud
Materno Infantil de Puerto Rico para € 2006. Se analizaron un total 1,905
cuestionarios de mujeres residentes de Puerto Rico que tuvieron un nacimiento vivo,
los cuales no son representativos del total de nacimientos ocurridos durante el 2006.

La informacion presentada serd de acuerdo a numero de las mujeres que
respondieron la pregunta en la encuesta. Se presentara solo informacion de aquellas
preguntas en las cuales el por ciento de respuesta fue mayor de un 75%, excepto
aquellas preguntas que por ser sensitivas tienden a tener una tasa de respuesta mas
baja. Se comenzard describiendo el perfil sociodemogréfico de las mujeres que
participaron en este estudio.

. Caracteristicas Sociodemograficas

La edad promedio observada en esta encuesta fue de 25 afnos (£5.89 d.e). Se
encontrd que un poco menos de la mitad de las participantes tenian edades entre 25
a 34 afos, el 31.6% fueron de 20 a 24 afios, € 18.4% fueron de 19 afios 0 menosy
el 9.0% tenian 35 afios 0 mas. La distribucién porcentual por estado civil fue 46.4%
eran casadas, el 32.8% convivian y el 20.8% fueron solteras. En cuanto a la
escolaridad, un poco més de la mitad de las encuestadas tenian una preparacion
mayor a duodécimo grado, el 25.9% poseia un diploma de escuela superior y 21.6%
tenia una preparacion menor de grado doce. Tres de cada cinco participantes no
trabajaba fuera del hogar al momento de la encuesta. (Vease Tablalll.1)

Tabla lll.1. Caracteristicas Sociodemogr aficas, ESM PR 2006

Variable Categoria Total deMujeresque Por ciento

respondier on(n) (%)

Grupo de Edad < del9 afios 351 184
20 a 24 ahos 602 31.6

25 a 34 afios 779 40.9

> de 35 arios 171 9.0

Estado Civil Casada 873 46.4
Convive 617 32.8

Soltera 392 20.8

Escolaridad < degrado 12 402 21.6
= grado 12 481 25.9

> degrado 12 974 52.5

Trabgjafueradd | Si 779 41.4
hogar No 1,102 58.6

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Divisién Madres, Nifios y Adolescentes

Revisado en: Mayo de 2008

De la mujeres que reportaron las fuentes de ingreso de la familia, el 41.5%
(n=621) recibia un salario menor de $10,000 a afio, € 24.8% (n=372) recibia un
salario entre $10,000 y $19,999, el 20.4% (n=306) recibia un saario entre $20,000
y $39,999 y el 13.2% (n=198) recibia un salario de $40,000 o més. La mediana de
personas menores de 18 afios que, al momento de la encuesta, vivian en la misma
casa con la participante fue 2 y la mediana de personas de 18 afos de edad o
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mayores que residian en la misma vivienda fue 2. El promedio de dependientes del
ingreso familiar fue de 4 personas (1.3 d.e.).

La distribucién de las participantes por Regién de Salud fue la siguiente: €
5.9% de las participantes residia en la Regiéon de Salud de Aguadilla, el 12.9% en la
Regién de Salud de Arecibo, el 17.6% residia en la Region de Salud de Bayamdn,
el 15.3% en la Region de Salud de Caguas, €l 3.4% habitaba en la Region de Salud
de Fgjardo, € 6.7% en la Regidon de Salud de Mayagiiez, el 20.0% vivia en la
Regién de Salud Metro y el 18.2% en la Region de Salud de Ponce.

B. Historial Obstétrico Pasado

Con relacion al historial obstétrico, se encontré que 3 de cada 5 participantes
(57.8%) eran multigravidas. De este Ultimo grupo, un 45.4% reportd que tuvo
previamente un embarazo y 30.8% tuvo dos embarazos, un 13.4% tuvo 3
embarazos y un 10.4% tuvo 4 0 mas embarazos. Casi la mitad de este grupo
(49.6%) reportd que tenian un nacimiento vivo previo, el 31.5% habia tenido dos
nacimientos vivos anteriores, el 8.4% habia tenido tres nacimientos vivos, €l 4.2%
habia tenido cuatro 0 més nacimiento vivos previos y un 6.3% no habia tenido
ningln nacimiento vivo. De las multigravidas, € 13.8% report6 historial de bebé
con bajo peso® (<5lb. 80z.) y el 20.2% reportd historial de bebé prematuro (< 37
semanas de gestacion). Ademas, un 5.5% report6 haber tenido al menos una muerte
fetal y unatercera parte sefialé haber tenido a menos un aborto (Véase Tablalll.2).

Tablalll1.2. Historial Obstétrico, ESMIPR 2006

Variable Categoria Total deMujeresque | Por ciento
respondier on (n) (%)
NUmero de embarazo Primigravida 792 42.2
Multigravida 1086 57.8
Embarazos uUno 439 45.4
Dos 298 30.8
Tres 130 13.4
Cuatro o més 101 10.4
Nacimientos vivos Ninguno 61 6.3
Uno 482 49.6
Dos 306 315
Tres 82 8.4
Cuatro o més 41 4.2
Bebé de Bgjo Peso Si 141 13.8
(£ 5lb. 80z.) No 881 86.2
Bebé Prematuro Si 206 20.2
(< 37 semanas) No 816 79.8
Natimuertos Ninguno 918 94.4
Uno 48 4.9
Dos 0 mas 6 0.6
Abortos Ninguno 688 70.8
Uno 209 215
Dos 0 mas 75 7.7

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacién, Division Madres, Nifios y Adolescentes,
Revisado en: Mayo de 2008.

1 Hay mujres que reportaron tanto historial de bebés con bajo peso y bebés pramaturos.
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C. Historial Obstétrico Actual

1. Planificacion

Se encontr6 que aproximadamente 6 de cada 10 encuestadas no
planificaron este embarazo. El 38.0% deseaba quedar embarazada més tarde, un
24.7% deseaba en ese momento, un 19.8 % deseaba quedar embarazada antes,
un 6.9% deseaba nunca quedar embarazada y un 10.6% no sabia. Ademas, €l
95.1% de las mujeres se enterd de su embarazo en el primer trimestre y el 4.8%
se enterd del segundo trimestre en adelante.

2. Cuidado Prenatal

Para analizar la utilizacion de cuidado prenatal durante el embarazo se recogi6
informacion sobre el mesen que comenzo el cuidado prenatal, lugar que visitd
parael cuidado y el tipo de plan médico utilizado. Se encontré que 9 de cada 10
participantes (92.0%) comenz6 el cuidado prenatal en el primer trimestre, y €l
8.0% comenzd a partir del segundo o tercer trimestre o no tuvo cuidado prenatal.
La mayoria de las participantes que tuvieron cuidado prenatal reportaron el
consultorio médico privado (78.8%) como €l sitio que visitaron la mayoria de
las veces para su cuidado prenatal, seguido por la clinica de un hospital (13.2%),
luego el Centro de Salud Primaria (4.4%), y por ultimo el Centro de Asociacion
de Préctica Independiente (2.9%). El 38.0% utilizd un plan privado como
método de pago para su cuidado prenatal, el 59.8% utiliz6 el plan de salud del
gobierno y el 2.1% reportd haber pagado sus servicios médicos en efectivo u
con otro método que no determinado.

En esta encuesta se observé que e 6.4% de las mujeres participantes

recibieron servicios de una enfermera visitante durante el Cuidado Prenatal
(Véase Tablalll.3).

Tabla I11.3. Descripcion sobre e Cuidado Prenatal, ESMIPR 2006

Variable Categoria Total deMujeres Por
gue respondier on ciento

(n) (%)

Comienzo Cuidado ler Trimestre 1711 92.0
Prenatal 2do/3er Trimestre 0 no tuvo 148 8.0
Método de Pago Plan de Salud Privado 699 38.0
Plan de Salud del Gobierno 1100 59.8

Efectivo y Otros 39 21

Servicios de Si 119 6.4

Enfermera Visitante

No 1741 93.6

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion
Divisién Madres, Nifios y Adolescentes
Revisado en: Mayo de 2008.
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3. Consumo de Acido Félico

Se le pregunté sobre el consumo de acido folico o multivitaminas antes y
durante el embarazo.

Por o menos un mes antes del embarazo, el 58.5% de las mujeres que
contestaron no consumieron &cido félico o multivitaminas, un 3.6% tomo
menos de una vez por semanay un 7.3% tomd de 1 a 3 dias por semana. El
5.4% tomd acido folico de 4 a 6 veces por semanay el 25.2% tomo los 7 dias a
la semana.

En cambio, durante € embarazo se observd una distribucion diferente, e
4.2% no tomd éacido félico, el 2.8% tomd menos de una vez por semana, un
7.6% tomo de 1 a 3 dias por semana, el 12.4% tomo de 4 a 6 veces por semana
y € 72.9% tomd los 7 dias ala semana (Ver Gréfical).

Figura IlI.1. Distribucion del Consumo de Acido Félico o Multivitaminas por periodo del embarazo
y cantidad de veces a la semana, Encuesta de Salud Materno Infantil de Puerto Rico, 2006.

No tomé Tomé menos de una Tomd de 1 a3 dias por Tomo6 de 4 a 6 veces Tom6 7 dias a la
vez en la semana semana por semana semana
Cantida de veces a la semana

BlUn mes antes del embarazo B Durante el embarazo

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes.
Revisado en: Mavo 2008.
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4. Educacion y Promocion

Se preguntd a las participantes que tuvieron cuidado prenatal si algun
profesional de la salud (médico, enfermera, educador en salud, nutricionista o
trabajador social) le hablé sobre diferentes temas que afectan el embarazo y el
resultado de éste. De los temas discutidos, se encontré que la nutricion adecuada
durante el embarazo (91.7%), la importancia de la lactancia materna (88.7%) y
el consumo de &cido folico (88.8%) fueron los temas que mas reportaron las
participantes haber escuchado del profesional. Ademas, otros temas reportados
de mucha frecuencia fueron: el efecto del uso de medicamentos (73.9%), €l
consumo de alcohol (69.6%) y el uso de drogas (67.7%) durante el embarazo, la
posicion de acostar a bebé (65.6%), € uso de cigarrillos (69.1%) y la
importancia del examen médico posparto (69.1%).

Entre los temas que con menor frecuencia fueron identificados estuvo el
abuso fisico durante € embarazo por parte de su compafiero (38.1%) y la
amenaza del parto prematuro (58.6%).

Por otro lado, se les pregunté qué profesionales de la salud les habian
hablado sobre cada uno de los once temas previamente mencionados. Se
encontrd gque el médico fue el principal ente educador seguin reportado por las
participantes. Este fue mencionado desde un 34.2% de las veces hasta 80.8% de
las veces de acuerdo alostemas. En el caso de las enfermeras, hubo temas en el
gue fueron mencionadas desde 9.3% a un 29.3%, para los nutricionistas fluctud
entre un 6.2% y un 48.7%, € educador en salud oscild entre un 2.6% Yy un
12.4%, € trabajador social fue desde un 0.2% aun 4.7% y otros fluctud entre un
1.6% y un 5.1%. (Véase Tabla |11.4).
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Tablalll.4. Descripcion sobre el tipo de Profesional dela Salud que le habloé durante el Cuidado
Prenatal por tema de salud que le hablé, ESMIPR 2006

Temasde Salud

Profesional dela Salud

Un Médico

Una

Enfermera

un

Nutricionista

Un Educador
en Salud

Un trabajador
social

Otro

Frec

%

Frec.

%

Frec.

%

Frec.

%

Frec. %

Frec.

%

La Amenaza de
Parto Prematuro

497

73.3

95

14.0

70

10.3

34

5.0

3 0.4

15

22

El uso de Cigarrillo
durante € embarazo

433

55.8

128

16.5

186

24.0

61

8.0

6 0.8

19

24

El efecto de bebidas
alcohdlicas

428

51.4

126

151

191

23.0

60

1.7

8 1.0

19

23

El uso de drogas
ilicitas durante €l
embarazo

414

55.8

118

15.9

178

24.0

59

7.8

6 0.8

19

2.6

El uso de
medi camentos
durante el embarazo

637

78.4

93

115

7.9

33

41

14

17

El abuso fisico de
las mujeres por sus
compafieros durante
el embarazo

185

55

16.2

171

36

10.6

16 4.7

15

4.4

Lanutricién
adecuada durante €l
embarazo

498

47.2

98

9.3

514

27

2.6

17

16

El consumo de écido
félico antes, durante
y después del
embarazo

717

72.0

104

10.4

220

22.1

30

3.0

17

17

Laimportanciadela
lactancia materna

403

40.1

175

17.4

408

40.5

81

8.0

36

3.6

La forma correcta de
acostar a bebé

223

34.2

191

29.3

153

235

81

12.4

33

51

Laimportancia del
examen médico

posparto

569

80.8

95

13.4

6.2

27

3.8

13

18

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion

Divisién Madres, Nifios y Adolescentes
Revisado en: Mayo de 2008.

5. indice de Masa Corporal (IMC) y Ganancia en peso al final del Embarazo

Para conocer @ indice de Masa Corpora pre-embarazo se recopild

informacion sobre el peso y la estatura de las participantes, el cual fue calculado
a 1,684 participantes que reportaron €l peso previo a embarazo y la estatura. El
promedio para M C pre-embarazo en este estudio fue de 24.9 kg/m? (+ 5.88). La
distribucion porcentual observada por las diferentes categorias del IMC pre-
embarazo se reflejo de la siguiente manera: el 53.3% de las mujeres clasificaron
como peso normal (18.5 kg /m? a 24.9 kg/ m?), 22.0% clasificaron como
sobrepeso (25 kg /m? a 29.9 kg/n?), el 16.6% clasificaron como obesas (2 de
30 kg /nm?) y el 8.1% clasificaron como bajo peso (< de 18.5 kg/ny).

Los médicos y profesionadles de la salud recomiendan que ocurra un

aumento de peso durante € embarazo tomando en consideracion e IMC pre-

32 ESMIPR 2006




embarazo. Para las mujeres que estédn bajo peso, durante el embarazo deben
ganar de 28 a 40 libras, la que tengan un peso normal deben ganar entre 25 a 35
libras, las que estén sobrepeso de 15 a 25 libras y las que sean obesas deben
ganar menos de 15 libras. En este estudio se encontré que aproximadamente
una tercera parte (35.1%) de las mujeres tuvieron una ganancia de peso
adecuada segun lo recomendado. Por otro lado, un 20.8% de las participantes
tuvo una ganancia en peso por debao de lo recomendado y un 44.0% tuvo una
ganancia en peso por encima de lo recomendado (Véase Tablalll.5).

Tablalll.5. Descripcion sobre ganancia en peso durante el embarazo por € IMC, ESMIPR 2006.

Indice de . Gananuaen. Gananciaen peso | Gananciaen peso
Masa Ganancia en peso por debajo . imadel
Corpérea Peso Adecuada delo recoﬁgelrirc]iado p(r)recegnilemnga(jeoo I
(IMC) Recomendada | recomendado Tota
Pre- segun IMC Frec. % Frec. % Frec. %
embar azo
Bajo Peso 28 a40libras 33 27.3 62 51.2 26 215 121
Peso Normal 25a35libras 237 28.8 307 37.3 280 34.0 824
Sobrepeso 15a25libras 47 14.2 92 27.7 193 58.1 332
Obesidad | Menosdels na 73 | 200 | 171 | 701 | 244
Total 317 | 208 534 35.1 670 44.0 1,521

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion
Divisién Madres, Nifios y Adolescentes
Revisado en: Mayo 2008.

6. Hospitalizaciones durante el embarazo

Para este estudio se recogio informacion sobre hospitalizaciones durante €l
embarazo, observandose que un 24.7% (n=455) de las participantes estuvo
hospitalizada. De ese grupo, e 57.8% (n=263) reportd haber estado
hospitalizada una vez, € 26.4% (n=120) estuvo dos veces, un 8.8% (n=40)
estuvo hospitalizada tres veces y un 7.0% (n=32) estuvo cuatro veces 0 mas.

Las causas® méas comunes que sefidlaron las mujeres que estuvieron
hospitalizadas fueron dolores de parto prematuro 0 contracciones prematuras
con un 40.5%, seguido por nauseas, vOmitos o deshidratacion con 21.8%,
infeccién en los rifiones 0 en la vegiga con un 14.9%, sangrado vaginal o
problemas con la placenta con un 13.8%, presion ata con un 10.3%, y por
ultimo azlcar alta en la sangre (diabetes/hiperglicemia) con un 6.7%.

Se reportaron otras causas (25.6%), entre las cuales estaban: algun tipo de
condicién pulmonar, alguna piedra en €l rifibn o en la vesicula, algun tipo de
desorden gastrointestinal, alguna condicion obstétrica, algin accidente, rotura
de membrana, etc.

2 Unamujer pudo haber reportado més de una causa.
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D. Cuidado Oral

El 33.3% de las mujeres, recibio cuidado oral en algin momento durante los
tres meses antes del embarazo. El 16.1% tuvo problemas con las encias durante €l
embarazo, mientras que un 12.1% tuvo problemas con los dientes. Ademas, un
48.4% reportd que agun dentista o profesional de la salud les hablé sobre el
cuidado de sus dientes. También se encontré6 que un 31.1% (n=579) visito al
dentista durante el embarazo, de las cuales un 16.4% fue por una emergencia dental,
un 84.4% fue para examen y limpieza, un 4.2% fue para tratamiento en las encias y
un 10.7% fue por otros tratamientos dentales.

Tablalll.6. Descripcion sobre el Cuidado Oral, ESMIPR 2006

Variable Categoria Total deMujeresque Por
respondieron (n) ciento
(%)
ANTES DEL EMBARAZO
Visito a dentista 3 meses si 625 33.3
no 1,127 60.1
no recuerdo 122 6.5
DURANTE EL EMBARZO
Visito d dentista si 579 311
no 1,278 68.8
Problemas Dentales encias 287 16.1
dientes 208 12.1
Emergencia Dental 92 16.4
Examen y Limpieza 477 84.4
Tratamientos en las Encias 24 4.2
Otros Tratamientos 60 10.7
Sele habl6 sobre € si 887 48.4
cuidado de los dientes no 046 51.6

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion
Divisién Madres, Nifios y Adolescentes
Revisado en: Mayo 2008.

E. Estilos de Vida: Habitos de Fumar y Consumo de Bebidas Alcohdlicas

Los egtilos de vida como los habitos de fumar y el consumo de alcohol, se han
descrito como factores que afectan €l peso, el crecimiento y €l desarrollo del recién
nacido. En este estudio se encontré que una tercera parte de las mujeres (26.9%,
n=503) ha fumado alguna vez en la vida, de las cuales 43.5% (n=193) ha fumado
por lo menos cien cigarrillos durante toda su vida. Del total de mujeres que fumaron
en algin momento de su vida una de cada diez (10.6%, n=52) fumd durante €l
embarazo, € cual representa un 2.7% del total de la muestra. De esas 52
participantes, e 45.8% (n=22) dej6 de fumar durante el embarazo. Un 68.2%
(n=15) de las que dejaron de fumar durante el embarazo no piensa volver a fumar,
un 4.5% (n=1) piensa volver a fumar y un 27.3% (n=6) no sabe (Ver Flujograma
11.1).
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También el fumador pasivo puede sufrir efectos adversos a su salud y en este
estudio se encontré que aproximadamente 1de cada 8 de las mujeres (11.7%) vive
con una persona gque fuma.

Por otro lado, se observé que el 58.7% (n=1,088) ha ingerido bebidas alcohdlicas
en algin momento en laviday el 3.4% (n=64) del total del participantes ingirio
bebidas alcohdlicas durante €l embarazo (Ver Flujograma 111.2). También hubo
participantes que reportaron uso de drogas alguna vez en la vida (3.4%, n=65) y
durante el embarazo (0.3%, n=6).

Con el propdsito de comparar los habitos de fumar y consumo de alcohol, en
diferentes periodos del embarazo se recogio informacidn de los tres meses antes del
embarazo, los primeros tres meses del embarazo y los Ultimos tres meses del
embarazo. A continuacion se presenta una descripcion para cada periodo.

1. Estilos de vidatres meses antes del embarazo

De las mujeres que fumaron alguna vez en la vida el 17.2% (n=78) fumé menos
de 10 cigarrillos por dia, un 12.4% (n=56) fumo entre 10 y 20 cigarrillos por dia,
un 5.5% (n=25) fumo6 més de 20 cigarrillos por diay un 64.8% (n=293) no fumoé
durante ese periodo (Véase Flujogramalll.l).

De las mujeres que ingirieron bebidas alcohdlicas en algn momento de su
vida, un 29.7% (n=317) indico que ingirid bebidas menos de un dia por semana
durante los tres meses antes del embarazo, un 8.7% (n=93) de 1 a 2 dias por
semana, un 1.2% (n=13) consumi6 alcohol de 3 a 6 dias por semana, un 0.1%
(n=1) todos los dias y un 60.3% (n=644) no bebié en ese periodo. De las
participantes que consumieron bebidas alcohdlicas en los tres meses antes del
embarazo e indicaron la cantidad de tragos consumidos (n=268), se encontrd que
un 55.6% (n=156) ingirié de 1 a 2 tragos cada vez que bebiay un 44.4% (n=119)
ingirio 3 tragos 0 més cada vez que bebia (Véase Flujogramallll.2).

De las mujeres que usaron drogas ilicitas alguna vez en su vida €l 7.8% (n=5)
usb drogas ilicitas menos de una vez por semana durante los tres meses antes del
embarazo, el 4.7% (n=3) alrededor de unavez ala semana, el 3.1% (n=2) de2 a6
veces por semana, otro 4.7% (n=3) alrededor de una vez a diay el 9.4% (n=6)
usd dos veces al diao més, € 62.9% (n=42) no usd drogas durante ese periodo y
un 4.7% (n=3) no recuerda (V éase flujograma l11.3).

2. Estilos devidalos primeros tres meses del embarazo

De las mujeres que habian indicado haber fumado durante su embarazo €l
46.5% (n=20) fumé menos de 10 cigarrillos por dia, & 37.2% (n=16) fumé entre
10y 20 cigarrillos por dia, e 11.6% (n=5) fumd mas de 20 cigarrillos por diay
e 4.7% (n=2) no fumd para ese periodo (Véase Flujogramalll.l).

De las participantes que ingirieron bebidas alcohdlicas alguna vez, un 4.5%

(n= 48) bebid menos de un dia por semana durante los primeros tres meses del
embarazo, un 1.0% (n= 11) bebié de 1 a2 dias por semana, un 0.3% (n=3)
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consumié alcohol de 3 a 6 dias por semana 'y un 94.2% (n= 998) no bebid en ese
tiempo. De las participantes que consumieron bebidas alcohdlicas en los primeros
tres meses del embarazo e indicaron la cantidad de tragos consumidos (n=31), se
encontré que un 66.6% (N=20) ingirié de 1 a 2 tragos cada vez que bebia y un
33.3% (n=11) ingirio 3 tragos 0 més cada vez que bebia (Véase Flujogramallll.2).

De las que usaron drogas ilicitas alguna vez en la vida, €l 3.1% (n=2) usd drogas
ilicitas menos de una vez por semana durante los primeros tres meses, € 1.5%
(n=1) alrededor de unavez ala semana, el 1.5% (n=1) de 2 a 6 veces a la semana,
dos veces a dia 0 mas 1.5% (n=1), el 90.8% (n=59) no usd drogas durante los
primeros tres meses del embarazo, y otro 1.5% (n=1) no recuerdd. (Véase
flujogramallll.3).

3. Estilos de vida durante los Ultimos tres meses del embarazo

La distribucién porcentual de la cantidad de cigarrillos consumidos en los
ultimos tres meses de embarazo por las mujeres gue fumaron durante su embarazo
fue de la siguiente manera: el 42.2% (n=19) fumoé menos de 10 cigarrillos por dia,
e 22.2% (n= 10) fumd entre 10 y 20 cigarrillos por diay € 4.4% (n=2) fumo
mas de 20 cigarrillos por dia y un 31.1% (n=14) no fumé durante ese periodo
(Véase Flujogramal l11.1).

Un 1.4% (n=15) de las que consumieron alcohol alguna vez en la vida bebid
alcohol menos de un dia por semana durante los Ultimos tres meses del embarazo,
un 0.4% (n= 4) bebiade 1 a 2 dias por semana y un 98.2% (n=1,031) no bebia en
ese tiempo. De las participantes que consumieron bebidas alcohdlicas en los
ultimos tres meses del embarazo e indicaron la cantidad de tragos consumidas por
dia (n=11), se encontrd que un 72.7% (n= 8) ingiri6 de 1 a2 tragos cada vez que
bebia y un 27.3%(n=3) ingiri6 3 tragos 0 més cada vez que bebia (Véase
Flujogramalll.2).

De las que usaron drogas ilicitas alguna vez en la vida: e 3.1 % (n= 2) uso

menos de una vez por semana durante los Ultimos tres meses del embarazo, v el
97.0% (n=63) no uso drogas. (Véase flujograma 111.3).
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Flujograma ll1.1. Habitos de Fumar, Encuesta de Salud Mater no Infantil de Puerto Rico 2006

¢Fumé alguna vez
en lavida?
No (n=1,365) Si (n=503) No contesto
(n=0)
Durante |os 3 éF#groa; s’t;ed durante este Durante toda su vida, ¢ha
meses antes el ; fumado por lo menos 100
embgrazo cigarrillos?
¢Cuantos | | _
cigarrillos fumo -
por dia? No contestd Si No
\ (n=13) (n=52) (n=438)
No
(n=251)
v
¢Dej6 de Durante los Durante los
< de10 fumar en e primeros 3 ltimos 3 meses
cigarrillos por embarazo? meses de de embarazo
dia (n=78) embarazo ¢Cuantos
¢Cuantos cigarrillos fumo
Entre 10y 20 cigarrillos por dia?
cigarrillos por fumo por dia? 5
dia (n=56) | (n=193)
>de 20 <del0
cigarrillos por No contestd <del0 cigarrillos
dia (n=25) (n=2) dgarillos por dia
por dia (n=19)
No fumé en ese (n=20)
periodo Entre10y 20 No sabe
(n=293) Entre 10y 20 cigarrilios (= 56)
cigarrillos por dia
No contesté por dia (n=10)
(n=51) (n=16)
>de 20
> de.ﬁo cigarrillos
cigarrillos r dia(n=2
por dia(n=5) PO (=2)
; No fumoé en No contestd
No fumé en ese perfodo (n=3)
ese periodo (n=14)
(n=2)
No (n=15) ] No contest6
No contesto (n=7)
(n=9)
No sabe (n=6)

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion
Divisién Madres, Nifios y Adolescentes
Revisado en: Mayo 2008
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Flujograma I11.2. Consumo de Alcohal, Encuesta de Salud Mater no Infantil de Puerto Rico 2006.

¢Haingerido bebidas alcohdlicas

algunavez en su vida?

No (n=767)

Si (n=1,088) J

No contestd
(n=49)

Durante los 3 meses antes del
embarazo
¢Cuantos dias por semana

tomaba bebidas al cohdlicas? )

2\

p
No bebia en aquel
tiempo
(n=644)

k |

No contestd
(n=20)

-

|
/-M enos

de un dia por semana
(n=317)

-De 1 a2 dias por
semana (N=93)

-De 3 a6 dias por
semana (n=13)
-Todos los dias (n=1)

\_

~

J

¢Cuéantostragos
tomaba cada vez

que bebia?

-De 1 a2 tragos (n=156)
-3 tragos 0 més (n=119)
-No contesto (n=149)

\ 4
Durante los primeros 3 meses

de embarazo
¢Cuantos dias por semana
tomaba bebidas al cohdlicas?

No bebia en aquel
tiempo
(n=998)

No contestd
(n=28)

-Menos
de un dia por semana
(n=48)

-De 1 a2 dias por semana
(n=11)

-De 3 a6 dias por semana
(n=3)

¢Cuéantostragos

L ytomaba cada vez

que bebia?

-De 1 a2 tragos (n=20)
-3 tragos 0 més (n=11)
-No contestd (n= 31)

Durante los Ultimos 3 meses

de embarazo (Cuéantos dias

por semana tomaba bebidas
alcohdlicas?

No bebia en aquel
tiempo
(n=1,031)

No contestd
(n=38)

-Menos
de un dia por semana
(n=15)

-De 1 a2 dias por semana
(n=4)

¢Cuéantostragos
omaba cada vez
que bebia?

-De 1 a2 tragos (n=8)
-3 tragos 0 mas (n=3)
-No contesté (n=8)

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion

Divisién Madres, Nifios y Adolescentes
Revisado en: Mayo 2008.




¢Hausado drogas

algunavez en su vida?

Flujograma I11.3. Uso de Drogas Ilicitas, Encuesta de Salud Mater no I nfantil de Puerto Rico 2006.

No(n=1,712)

[ Si (n=65) ]

No contestd

(n=127)

Durante+los 3 meses
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¢Con qué frecuencia
uso drogas?
|
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(n=42)

& |
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(n=3)
1

(.

/

-Menos
de unavez por
semana (n=5)

-Alrededor de una
vez a lasemana
(n=3)

-De 2 a6 veces por
semana (n=2)

-Alrededor de una
vez a dia(n=3)

-Dosvecesal diao
mas (n=6)

\_

No contestd
(n=1)

Durante los primeros 3
meses de embarazo
¢Con qué frecuencia usd
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(n=59)
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(n=2)

-Alrededor de unavez
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-De 2 a 6 veces por
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-Dosveces d diao
mas (n=1)

No contestd
(n=0)
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(n=63)
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(n=0)
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(n=2)

No contestd
(n=0)

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion
Divisién de Madres, Nifiosy Adolescentes
Revisado en: Mayo 2008




F. Abuso Fisico y Sexual

Laviolencia contra la mujer se ha convertido en uno de los principales problemas
de salud publica en Puerto Rico y a nivel mundial. El abuso durante el embarazo
estad asociado con pobres resultados del embarazo como por ejemplo aborto,
prematurez, bajo peso a nacer, entre otras. El 90.8% (n=1,526) reportd que nunca
habia sufrido abuso fisico. En este estudio, ademés, se preguntd si habia recibido
abuso fisico durante los doce meses antes del embarazo, para € cua se encontro
gue e 3.5% (n=59) reportd que sufrié abuso fisico durante ese periodo, 5.7%
(n=95) dijo que no habia sufrido abuso fisico durante ese periodo. También se
preguntd s habian sufrido abuso fisico en el embarazo y se encontré que de las
habian sido abusada durante los doce meses antes, un 22.7% (n=34) fue abusada
durante el periodo de gestacion.

Del grupo de mujeres que sufrieron abuso fisico durante los 12 meses antes del
embarazo, la mayoria (74.6%, n=44) fue abusada fisicamente por el esposo/parea,
seguido por un familiar o0 miembro del hogar con 15.3% (n=9), otras fueron
abusadas fisicamente (1.7% (n=1)) por un amigo(a) y un 15.3% (n=9) reportd que
fue abusada por su ex novio, ex esposo o ex paregja’.

También se encontrd un mayor porcentaje de haber recibido (73.5%, n=25) abuso
fisco durante e embarazo por parte del esposo/pareja. Un 20.6% (n=7) reportd
gue fueron abusadas por un familiar, un 8.8% (n=3) por un amigo 0 amiga y otro
8.8% (n=3) dijo haber recibido abuso fisico por parte de su ex novio 0 ex esposo.
También se observd que de este grupo que fue abusado durante € embarazo, un
17.6% (n=6) recibié abuso fisico con mas frecuencia en comparaciéon con los
altimos 12 meses. En cambio, un 52.9% (n=18) recibié abuso fisico con menos
frecuencia Ademas, un 18.7% (n=10) no pudo ser comparado ya que no recibid
abuso fisico durante los Ultimos 12 meses.

Por otro lado se encontré que un 3.2% (n=58) fue forzada alguna vez a tener
relaciones sexuales. De estas mujeres e 14.5 % (n=8)* fue forzada a tener
relaciones sexuales durante el embarazo.

G. Parto o Nacimiento del Bebé

En este estudio se encontré que € 98.6% de los embarazos eran embarazos
sencillos y el 1.4% fueron embarazos multiples. La distribucion porcentual por tipo
de parto es de la siguiente manera: un 44.4% fue vaginal y un 55.6% fue por
cesarea. La mediana del periodo de gestaciéon fue de 38 semanas. El 14.3% de las
muijeres reportd que tenia de 23 a 36 semanas de gestacion al momento del parto y
el 85.7% teniade 37 a 42 semanas de gestacion.

3 Unamujer pudo haber reportado que fue abusada por més de una persona.
4 Esta cantidad de mujeres representa un 0.4% del total de la muestra.
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1. Informacidn del recién nacido

De los bebés nacidos®

pulgadas.

de las mujeres participantes y que reportaron
informacion sobre el recién nacido el 49.1% son del género femenino y un 50.9%
del género masculino. El peso promedio observado en los recién nacidos fue
3,082 gramos (+518.7 d.e)) y la mediana para € tamafio de los bebés fue 20

Entre los resultados pobres del embarazo se encontré que el 11.5% fue un bebé
bajo peso (<2,500 gramos), un 10.6% de los bebés fueron enviados a una Unidad
Neonatal de Cuidado Intensivo (NICU), un 1.2% de los bebé presentaron agun
tipo de anomalia congénita. (Ver Tabla I11.7). También hubo un 0.7% (n=11) que

reportd que su bebé murid luego de nacer.

Tablalll.7. Descripcion sobre e recién nacido, ESMIPR 2006

Variable Categoria Total Recién Por ciento
Nacidos (%)
Género del Bebé Femenino 925 49.1
Masculino 960 50.9
Peso >2500gr. 1,616 88.5
<2,5004r. 209 115
NICU si 191 10.6
no 1,617 89.4
Anomalia Congénita si 21 1.2
no 1,762 98.8

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion

Division Madres, Nifios y Adolescentes
Revisado en: Mayo 2008.

H. Lactancia y Posicion de Acostar al Bebé

La lactancia es promovida por diferentes autoridades relacionadas a la salud del
recién nacido ya que esta asociada con menos episodios de enfermedades en el
infante. Por lo tanto, este esudio monitorea la prevalencia de la lactancia posparto e
intencion de lactar. Un 68.6% (n= 1,250) estaba lactando a su bebé al momento de
laencuestay un 93.4% (n=1,707) indico que piensa lactarlo unavez le den de alta.

Para evitar € Sindrome de Muerte Subita se recomienda que los bebés se
acuesten boca arriba. En este estudio se encontré que € 33.7% piensa acostar a su
bebé a la hora de dormir boca arriba solamente. La mayoria reporté que lo piensa
acostar de lado, con 37.3%. La prevalencia para la posicion boca abajo fue de 4.0%.
Sin embargo, hubo mujeres que reportaron més de una posicion (19.6%) y otras que

no sabian. (5.4%)

5 Esto incluye atodos los bebés de embarazo maltiples.
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IV. Resultados del andlisis descriptivo de ciertas conductas,
comportamientos y experiencias de la mujer por diferentes variables
sociodemogréaficas, comienzo de cuidado prenatal y resultados del
embarazo

A. No planificaron este embarazo

En esta encuesta se encontré que un 65.5% de las mujeres no planificaron este
embarazo. Para el 2002 y el 2004 fue 60.6% y 66.8%, respectivamente; latendencia
observada es significativamente ascendente. Esta prevalencia fue mayor en el grupo
de edad de 19 afios 0 menos (74.4%; 1C al 95%: 69.8%,79.0%) en comparacion con
los otros grupos de edad. Para este grupo de edad fue solo significativamente
diferente a grupo de 25 a 34 afos de edad. Por otro lado, las solteras tenian una
probabilidad mayor de reportar no planificacion del embarazo (78.9%; IC 95%:
74.8%, 83.0%) comparado con las mujeres que convivian o estaban casadas. (Vease
TablalV.1).

Figura IV.1. Por ciento de mujeres que no planificaron este embarazo por variables
sociodemograficas, ESMIPR 2006.
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La prevalencia de no planificacion fue diferente significativamente por nivel de
escolaridad. Las madres con una escolaridad menor o igual al grado 12 (69.6%; I1C
al 95%: 66.5%, 72.7%) presentaron una prevalencia mas alta en comparacion con
las madres que tienen una escolaridad mayor al duodécimo grado. Para las que no
trabajaban fuera del hogar (67.9%; IC al 95%: 65.1%, 70.7%) se observd una
proporcién mayor a las que trabajaban fueradel hogar.

Figura IV.2. Por Ciento de Mujeres que No Planificaron este Embarazo por Plan Médico,
Comienzo del Cuidado Prenatal y Resultados del Embarazo, ESMIPR 2006.
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Las mujeres gque pertenecen a Plan de Salud del Gobierno (70.0%; IC a 95%:
67.3%, 72.7%) reflgaron un por ciento significativamente mayor de que no
planificaron el embarazo a diferencia de las que tenian un plan de salud privado o
pagaban en efectivo. Ademas, un 66.1% (IC a 95%: 63.7%,68.5%) de las mujeres
gue tuvieron un bebé a término no planificaron el embarazo. Sin embargo, no se
observaron diferencias estadisticamente significativas al comparar con las que
tuvieron un bebé prematuro. Por e peso del bebe (>2,500gr. vs. >2,500 gr.) no se
observaron diferencias estadisticamente significativas en los por cientos.
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B. No deseabilidad del embarazo: Queria més tarde o en ningin momento

En esta encuesta se observd que menos de la mitad de las mujeres (44.8%)
deseaban quedar embarazada més tarde 0 no deseaban quedar embarazada en
ningin momento. Para € 2002 y e 2004 € por ciento fue de 55.5% y 55.8%,
respectivamente, siendo la tendencia observada, estadisticamente no significativa
(p>0.05). Se observé que € por ciento aumenta segin disminuye la edad. La
proporcién més alta se observa en las que tenian menos de 20 afios (61.9%; IC a
95%: 56.7%, 67.1%) seguido por las que tenian entre 20 y 24 afios (49.6%; IC a
95%: 45.5%, 53.7%). Las diferencias observadas en estos grupos de edad fueron
significativamente diferentes a los otros dos grupos de edad. Sin embargo, no hubo
diferencias estadisticamente significativas entre las de 25 a 34 afios de edad y las de
35 afios de edad 0 mas. (Vease TablalV.2).

Figura IV.3 Por ciento de mujeres por no deseabilidad del embarazo y por variables
sociodemograficas, ESMIPR 2006.
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En cuanto a estado civil, las solteras presentaron el porcentaje mayor, con un
59.5% (IC a 95%: 54.5%, 64.5%). Al comparar con los otros grupos solo fue
significativamente diferente e grupo de las casadas, pero no asi de las que
conviven. También se observaron diferencias significativas entre las casadas y las
gue conviven. Por otro lado, a comparar por escolaridad hubo diferencias

44 ESMIPR 2006



Por ciento

estadisticamente significativas. Las que tenian duodécimo grado o menos (49.9%;
IC al 95%: 46.6%, 53.3%) tuvieronmas probabilidad de querer quedar embarazada
mas tarde o nunca quedar embaraza. También hubo diferencias por € estado
laboral, siendo las que no trabgjaban fuera del hogar las que reflgjaron una
proporcién mayor (48.6%; I1C a 95%: 45.6%, 51.6%).

Figura IV.4. Por Ciento de Mujeres por Deseabilidad del Embarazo Comienzo del Cuidado
Prenatal, Plan Medico y Resultados del Embarazo, ESMIPR 2006.
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Un 60.6% (IC al 95%: 52.5%,68.6%) de las que comenzaron tarde (2do/3er
trimestre) o no tuvieron cuidado prenatal querian quedar embarazada més tarde o
nunca. Este por ciento fue significativamente més alto que las que comenzaron €l
primer trimestre. Si embargo, por tipo de plan médico no se encontraron diferencias
estadisticamente significativas, aunque e mayor porcentaje se observo en las que
tenian el seguro del gobierno (conocido como Reforma) (49.1%; IC al 95%:
46.1%,52.1%). Lo mismo se presentd por semanas de gestacion y peso del bebé,
aunque los por cientos més altos fueron para los grupos de < 37 semanas (47.5%;
IC al 95%: 41.1, 53.8%) y < 2,500 gr. (46.5%; IC al 95%: 39.7, 53.4). (Vease Tabla
V.2).
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C. Visito al dentista en algin momento durante este embarazo

El por ciento de mujeres que visitaron a dentista durante el embarazo fue de
31.2%. Para e 2002 y e 2004 € por ciento fue mayor (32.4% y 33.5%,
respectivamente). Sin embargo, la tendencia no ha aumentado significativamente.

Figura IV.5. Por ciento de mujeres que visitaron al dentista durante el embarazo por variables
sociodemograficas, ESMIPR 2006

50

45+

w02 R : o
—
™ ™ » oz S ™
1) | )
| ~ ) — : 2
35 5 og S S
]
30 = =

25

Por ciento

20

15+

10

<=19
Si

Convive
<Grado 12
>Grado 12

Grupo de Edad Estado Civil Escolaridad | Trabajaba
fuera del
hogar

Variable

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion
Division Madres, Nifiosy Adolescentes
Revisado en: Mayo 2008

En esta encuesta no se observaron diferencias estadisticamente significativas por
visitas al dentista entre los diferentes grupos. Sin embargo, los porcentajes mas
altos se observaron en las mujeres con 35 afios 0 mas, que son olteras, con una
preparacion escolar mayor de duodécimo grado, que trabajan fuera del hogar,
comenzaron €l cuidado prenatal en el ler trimestre, con bebés de 37 semanas 0 mas
de gestacion y las que tuvieron un bebé con un peso mayor o igual a 2,500 gramos.
Sin embargo, por tipo de plan médico no se observo diferencias. El porcentgje fue
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Figura IV.6. Por ciento de mujeres que visitaron al dentista durante el embarazo por plan
médico, comienzo de cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006
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D. Hospitalizaciéon durante el embarazo

Un 24.7% de las madres tuvieron al menos una hospitalizacion durante el
embarazo. Para € 2004, se observd una prevalencia mayor de 28.4%, que al
comparar con este afio resultd ser marginalmente significativa

Las mujeres de 19 afios de edad o menos tuvieron més probabilidad (26.3%; IC a
95%: 21.6%, 30.9%) de estar hospitalizadas durante el embarazo a diferencia de los
demés grupos. Este por ciento no fue significativo si se compara con los otros
grupos de edad. En cuanto e estado civil, no se observaron diferencias
significativas aunque la proporcion més alta se reflejé en el grupo de las no casadas
(conviven y solteras) con un 25% a 26%. Tampoco se observaron diferecias
significativas por escolaridad, estado laboral y tipo de plan médico, fluctuando entre
un 24% a un 25%.(Vease Tabla 1V .24).

En cuanto al comienzo del cuidado prenatal, las que entraron en el primer
trimestre obtuveron el porcentge mas alto con un 24.9% (IC a 95%: 22.8%,
27.0%).

Figura IV.7. Por ciento de mujeres que fueron hospitalizadas al menos una vez por variables
sociodemograficas, ESMIPR 2006.
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Figura IV.8. Por ciento de mujeres que fueron hospitalizadas al menos una vez durante el

embarazo por plan médico, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR
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Sin embargo, paralas categorias de semanas de gestacion y peso del bebé si hubo
diferencias estadisticamente significativas. Las mujeres que tuvieron 36 semanas de
gestacion o menos (37.8%; 1C a 95%: 31.6%, 43.9%) presentaron una proporcion
bastante més alta si se compara con aguellas de 37 semanas 0 mas. Igualmente
ocurrié con las que tuvieron un bebé de bajo peso (38%; IC a 95%: 31.4, 44.7%),
el por ciento fue mucho mas alto que las que tuveron un bebé de 2,500 gramos 0
mas.

Ganancia adecuada en peso al final del embarazo

En esta encuesta se encontrd que el 35.1% de las participantes tuvo una ganancia
en peso al final del embarazo seguin lo recomendado. Sin embargo, para el 2004, fue
37.4%, pero ese descenso no fue estadisticamente significativo. En esta encuesta se
observo que las mujeres que tenian 35 afios de edad 0 mas presentaron el porcentaje
mayor, pero las diferencias observadas con los otros grupos de edad no fueron
estadisticamente significativas.
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Figura IV.9. Por Ciento de Mujeres que Tuvieron una Ganancia Adecuada del Peso al Final del
Embarazo segin Recomendado por Variables Sociodemograficas, ESMIPR 2006.
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No se encontraron diferencias significativas por estado civil, estatus laboral, ni
por el comienzo del cuidado prenatal. Aun asi los porcentajes mas bajos se
observaron en las solteras (33.6%; IC a 95%: 28.1%, 39.1%), las que no
trabgjaban (34.0%; IC a 95%: 30.8%, 37.2%) y que comenzaron el cuidado
prenatal en el primer trimestre (35.0%; IC a 95%: 32.5%, 37.5%). Ademas, los
porcentajes en las categorias de escolaridad y tipo de plan médico fueron

relativamente semejantes, aproximadamente 35% en todos los grupos. (Vease Tabla
1V.25).
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Figura IV.10. Por Ciento de Mujeres que Tuvieron una Ganancia Adecuada en Peso al Final del
Embarazo segun lo Recomendado por Plan Médico, Cuidado Prenatal y Resultados del
Embarazo, ESMIPR 2006.

50.0—

45.0— ® ; <
3 ™ 3
<
— o ! ™~
40.0 2 % N
™ o™
(o2}
35.0- = :
N o~

30.0—

25.0—

Por ciento

20.0—

15.0—

10.0

5.0

0.0—

ler Trim

No Reforma
Reforma

< 37 semanas
237 semanas
<2,500 gr

> 2,500 gr

2do/3er Trim./ No
CP

Comienzo (Trimestre) |Plan Médico utilizado para| Semanas de Gestacion al| Peso del Bebé
Cuidado Prenatal el Cuidado Prenatal Momento del Parto

Variable

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion
Divisién Madres, Nifios y Adolescentes
Revisado en: Mayo 2008

Por otro lado, hubo diferencias marginalmente significativas por las semanas de
gestacion y ganancia en peso. Las mujeres que reportaron tener menos de 37
semanas de gestacion a momento del parto tenian menos probabilidad de tener una
ganancia en peso adecuada al fina del embarazo (28.9%; IC a 95%: 22.6%,
35.1%). Lo mismo sucedi6 con el peso del bebé las diferencias fueron
marginalmente significativas. Aquellas que tuvieron un bebé de peso normal
obtuvieron la proporcién més baja con un 27.1% (IC al 95%: 20.3%, 33.9%).

F. Consumo de &cido fdlico por lo menos un mes antes del embarazo

El 25.2% de las participantes consumieron acido félico siete dias a la semana por
lo menos un mes antes del embarazo. Para el 2004, la prevalencia fue de 27.7% lo
cual representa un descenso para el 2006, pero cabe sefidar que no fue
estadisticmente significativo. El grupo de edad que presentd la menor frecuencia
fueron las madres de 19 afios o menos con un 18.8% (IC a 95%: 14.7%, 23.0%).
Este grupo resultoé ser significativo al comparar los por cientos con los grupos de
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edad de las participantes entre 25 a 34 afios y la de 35 afios de edad 0 méas. Ademas,
las que conviven y las solteras presentaron un proporcion baja de 20%
aproximadamente. A diferencia de las casadas que fue de 30% con un IC al 95%:
27.0%, 33.1%.

Por otro lado, las diferencias por preparacion académica fueron marginalmente
significativas. El por ciento mayor se observd en las mujeres que tenian un grado
de escolaridad menor o igual de 12 (22.6%; I1C a 95%: 19.8%, 25.4%). Lo mismo
ocurri6 por edatus laboral, las diferencias entre los dos grupos fueron
marginalmente significativas. Las que no trabajaban fuera del hogar tuvieron menos
probabilidad de consumir &cido folico todos los dias por 10 menos un mes antes del
embarazo (23.3%, |C a 95%: 20.8%, 25.8%). (Vease TablalV.26).

Figura IV.11. Por ciento de mujeres que consumieron acido félico 7 dias a la semana por lo
menos un mes antes del embarazo por variables sociodemogréficas, ESMIPR 2006.
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En cuanto a comienzo el cuidado prenatal no se observaron diferencias
estadisticamente significativas aunque el por ciento méas bajo se observé en las que
comenzaron su cuidado prenatal en el primer trimestre (25%; IC a 95%: 22.9%,
27.0%). Sin embargo, por tipo de plan médico hubo diferencias significativas
siendo las que tenian €l Seguro del Gobierno (conocido como Reforma) las que
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obtuvieron la proporcion més baja (21.8%; IC a 95%: 19.3%, 24.2%). Al
comparar por las semanas de gestacion y por el peso del bebé no hubo diferencias
significativas. Aunque, se notd una prevalencia ligeramente mas baja en las mujeres
con 37 semanas de gestacion y que tuvieron un bebé de 2,500 gramos 0 més.

Un dato sobresaliente es que las mujeres que no planificaron (20.2%; 1C a 95%:
17.9%, 22.5%) este embarazo tenian menos probabilidad de consumir &cido félico
por 1o menos un mes antes del embarazo en comparacion con las que s planificaron.

Figura IV.12. Por ciento de mujeres que consumieron acido félico 7 dias a la semana por lo
menos un mes antes del embarazo por plan médico, comienzo del cuidado prenatal y resultados
del embarazo, ESMIPR 2006.
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G. Fumo6 durante el embarazo

El 10.6% de las participantes fumaron durante el embarazo®. Para el 2002 y el
2004, € por ciento fue de 15.4% y 13.0%, respectivamente; tendencia que no ha
aumentado significativamente. El porcentaje aumenta a medida que disminuyen los
grupos de edad. Esto se observa desde el grupo de 20 a 24 afios hasta las de 35 o
més, aunque no hubo diferencias estadisticamente significativas. Las solteras
presentaron la mayor proporcion (18.3%; IC a 95%: 11.5%,25.0%) de haber
fumado durante e embarazo al comparar con las otras categorias. S6lo hubo
diferencias estadisticamente significativas con respecto a las casadas. También, las
gue tuvieron un grado de escolaridad menor o igual de 12 presentaron el por ciento
més alto (15.3%, IC al 95%: 10.8%, 19.8%) y fue estadisticamente diferente de las
gue tuvieron un grado de escolaridad mayor de 12.

Figura IV.13. Por Ciento de Mujeres que Fumaron durante el Embarazo por Variables
Sociodemogréficas, ESMIPR 2006.
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Las que no trabajaron fuera del hogar (13.6%; IC a 95%: 9.7%, 17.4%) tivieron
mas probabilidad de fumar durante e embarazo que las que trabajaron fuera del
hogar. La diferencia entre estos dos grupos fue estadisticamente significativa
También, las que comenzaron su cuidado prenatal en el 2do y 3er trimestre 0 no
tuvieron cuidado prenatal reflgjaron el porcentaje mas alto. Si se compara con las

6 Solo incluye lamujres que furamron alguana vez en lavida.
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gue comenzaron en € ler trimestre, las diferencias son esatadisticamente
significativas. Por otra parte, las diferencias de las mujeres que fumaron durante el
embarazo por tipo de plan médico fueron marginamente significativas aunque el
por ciento mayor fue de las participantes bajo Reforma con un 13.4% (IC d 95 %:
9.6%, 17.3%). (Vedse Tabla1V.30).

En cuanto a las semanas de gestacion y el peso del bebé no se observaron
diferencias significativa aunque los por cientos més altos de participantes que
fumaron durante el embarazo se observaron en aguellas que tuvieron menos de 37
semanas de gestacion al momento del parto (10.8%; I1C a 95%: 3.2%, 18.3%) y las
gue tuvieron un bebé con un peso a nacer menor de 2,500 gramos (17.9; IC a 95%:

7.8%, 27.9%).

Figura IV.14. Por Ciento de Mujeres que Fumaron durante el Embarazo por Plan Médico,

Comienzo del Cuidado Prenatal y Resultados del Embarazo, ESMIPR 2006.
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H. Ingirié bebidas alcohdlicas los primeros tres meses del embarazo

Un 5.8% de la madres participantes ingirieron alguna bebida alcohdlica en los
primeros tres meses del embarazo’. Para este indicador se ha observado un descenso
significativo ya que para el 2002 el por ciento fue de 8.4 y para e 2004 fue de
7.8%.

Se observé que ciertos grupos tenian méas probabilidad de consumir bebidas
alcohdlicas durante este periodo. Entre éstos se encontraron las mujeres de 20 a 24
anos de edad (7.1%; I1C al 95%: 4.5%, 9.8%), las solteras (7.7%; 1C a 95%: 4.2%,
11.2%), las que tenian una preparacion académica mayor a duodécimo grado
(6.3%; IC a 95%: 4.3%, 8.2%), las que trabajaban fuera del hogar (6.3%; IC a
95%: 4.1%, 8.5%), aquellas que comenzaron su cuidado prenatal tarde o no
tuvieron cuidado prenatal (13.0%; I1C a 95%: 5.5%, 20.5%), y las que tuvieron un
bebé que pesd 2,500 gramos 0 mas (6.1%; IC al 95%: 4.5%, 7.6%). Sin embargo,
no hubo diferencias estadisticamente significativas a comparar con las otras
categorias para esos indicadores. Ademas, los por cientos fueron similares por tipo
de plan médico y por las semanas de gestacion. Tanto para Reformay no Reforma,
para las que tuvieron un bebé a término y para aguellas que tuvieron un bebé
prematuro el porcentaje fue de 6%, aproximadamente. (Vease Tabla 1V .36).

Figura IV.15. Por ciento de mujeres que tomaron alcohol durante los primeros tres meses del
embarazo por variables sociodemograficas, ESMIPR 2006.
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7 Solo incluye las mujeres que tomaron bebidas alcohdlicas alguana vez en lavida

56 ESMIPR 2006



Figura 1V.16. Por ciento de Mujeres que Tomaron Alcohol Durante los Primeros Tres Meses del
Embarazo por Plan Médico, Comienzo del Cuidado Prenatal y Resultados del Embarazo,
ESMIPR 2006.
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I. Algunavezen su vida ha usado drogas ilicitas

El 3.4% de las mujeres usaron drogas alguna vez en lavida®. Este porcentaje no
fue significativamente diferente al reportado en el 2002 (3.2%).

Se observaron gue algunas participantes con ciertas caracteristicas reportaron en
mayor proporcion e consumo de drogas alguna vez en la vida, aunque no hubo
diferencias estadisticamente significativas. Entre estas estaban las madres que
tenian 20 a 24 afos de edad (5.5%; IC a 95%: 3.6%, 7.4%), las que convivian
(5.2%; 1C al 95%: 3.4%, 7.1%), las de 12mo o menos afios de escolaridad (4.5%: 1C
al 95%: 3.1%, 5.9%), las que no trabajaban fuera del hogar (4.0%; 1C al 95%:2.8%,
5.2%), las que comenzaron su cuidado prenatal tarde o no tuvieron cuidado prenatal
(4.9%; IC a 95%: 1.3%, 8.4%) y las que tuvieron un bebé a término (3.9%; IC a
95%: 2.9%, 5.0%). En cambio, €l por ciento fue semejante por tipo de plan médico
y peso a nacer. En general, para casi todas las categorias de los indicadores
mencionados, €l porcentgje fue de aproximadamente de un 4%. (Vedse Tabla
1V.38).

8 Solo incluye lamujeres que usaron drogas alguna vez en lavida.
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Figura IV.17. Por Ciento de Mujeres que Usaron Drogas Alguna Vez por Variables
Sociodemogréficas, ESMIPR 2006.
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Figura IV.18. Por Ciento de Mujeres que Usaron Drogas alguna Vez en la Vida por Plan Médico,
Cuidado Prenatal y Resultados del Embarazo, ESMIPR 2006.

8.0

6.0

49
45

3.9

4.0

Por ciento

2.0

0.0

ler Trim
Reforma

2do/3er Trim./ No
No Reforma

< 37 semanas
237 semanas

Plan Médico utilizado para| Semanas de Gestacién al| Peso del Bebé

el Cuidado Prenatal Momento del Parto

Comienzo (Trimestre)
Cuidado Prenatal

Variable

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion
Divisién Madres, Nifios y Adolescentes
Revisado en: Mayo 2008

58 ESMIPR 2006



J. Lactancia en el periodo inmediato al parto

Un 68.6% de las participantes lactaron en & periodo inmediato a parto. La
préctica de lactancia ha aumentado significativamente, pues el 2002 fue 54.3% y €l
2004 fue 64.6%.

El grupo de edad que menos probabilidad tuvo de lactar durante este periodo
fueron las adolescentes de 19 afios 0 menos (65.9%; IC a 95%: 60.8%, 71.0%),
aunque no hubo diferencias estadisticamente significativas si se compara con los
otros grupos de edad. En cuanto a estado civil, las solteras fueron las que menos
reportaron haber lactado inmediato a parto para un 63.9%. Este porcentge fue
significativamente més bajo solo al comparar con las casadas. (Vease Tabla 1V .47).

Figura IV.19. Por Ciento de Mujeres que Lactaron en el Periodo Inmediato al Parto por Variables
Sociodemogréficas, ESMIPR 2006.
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Se observaron diferencias estadisticamente significativas en cuanto a la lactancia
inmediata a parto por escolaridad, estatus laboral, comienzo del cuidado prenatal,
plan médico y los resultados del embarazo. Los porcentajes mas bajos se
presentaron en las gque tenian un grado escolar menor o igual a 12mo, las que no
trabajaban fuera del hogar, las que comenzaron su cuidado prenatal tarde o no
tuvieron cuidado prenatal y las que pertenecian a plan de salud del gobierno
(Reforma).

También hubo porcentajes significativamente bajos para las mujeres que tuvieron
menos de 37 semanas de gestacion a momento del parto (46.4%; IC a 95%:
40.1%, 52.8%) y que tuvieron un bebé de bajo peso (48.8%; IC a 95%: 41.9%,
55.6%).

Figura IV.20. Por Ciento de Mujeres que Lactaron en el Periodo Inmediato al Parto por Plan
Médico, Cuidado Prenatal y Resultados del Embarazo, ESMIPR 2006.
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K. Posicion de Acostar al Bebé a la Hora de Dormir: Boca Arriba

En esta encuesta se encontré gque € 33.7% de las madres pensaban acostar a su
bebé boca arriba a la hora de dormir. La tendencia de acostar a bebé en esta
posicion se ha mantenido al comparar con el 2004 (30.1%). Para el 2002 fue
78.2%, pero no se habia incluido la posicion de acostar a bebé de lado y es
probable que las mujeres que pensaban acostar a su bebé de lado indicaran que no.

Los grupos mas jovenes, las de 19 afios 0 menos (28.9%; IC a 95%; 24.1%,
33.7%) y las de 20 a 24 afios de edad (27.8%; IC a 95%; 24.2%, 31.4%),
presentaron la proporcidén mas baja en comparacion con las de 25 afios 0 més. Estas
diferencias fueron estadisticamente significativas. Lo mismo se observo en las que
convivieron (29.3%; 1C al 95%; 25.6%, 32.9%) y las solteras (28.6%; 1C al 95%;
24.1%, 33.1%), €l por ciento fue significativamente mas bajo si se comparan estos
grupos con las casadas. (Vease Tabla 1V .49).

Figura IV.21. Por Ciento de Mujeres que Piensan Acostar a su Bebé Boca Arriba por Variables
Sociodemogréficas, ESMIPR 2006.
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Por otro lado, las que tienen una preparacion académica menor o igua al
duodécimo grado (27.7%; IC a 95%; 24.7%, 30.7%), las que no trabagjaban fuera
del hogar (28.4%; IC a 95%; 25.7%, 31.1%) y las que tuvieron el plan de Salud del
Gobierno (Reforma) (26.8%; 1C a 95%; 24.2%, 29.5%) presentaron una
prevalencia significativamente bgja. Ademas, las que comenzaron su cuidado
prenatal tarde o no accedieron al cuidado prenatal (26.4%; IC a 95%; 19.2%,
33.6%) tenian un probabilidad marginalmente menor a diferencia de las que
comenzaron en el primer trimestre. En cambio, por semanas de gestacion y peso del
bebé, no se observaron diferencias significativas, aunque las que tuvieron un peso
mayor o igual de 2,500 grs. (36.8%; IC a 95%; 30.1%, 43.4%) presentaron un
porcentaje mayor en comparacion con las que tuvieron un bebé de bajo peso.

Figura IV.22. Por Ciento de Mujeres que Piensan Acostar a su Bebé Boca Arriba por Plan
Médico, Comienzo del Cuidado Prenatal y Resultados del Embarazo, ESMIPR 2006.
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Tabla IV.1. Descripcidn sobre no planificacion de este embarazo, por variables sociodemogr &ficas,
comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESM PR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 256 74.4% 69.8% 79.0%
20 -24 412 | 70.3% | 66.6% | 74.0%
Grupo de Edad [rormmrmmmmmmmmmmmmmmmmmmmssmgre s
2534 446 | 58.0% | 545% | 61.5%
>=35 106 64.6% 57.3% 72.0%
Casada 465 | 54.1% | 50.8% | 57.5%
Estado Civil Convive 443 | 73.3% | 69.8% | 76.9%
Soltera 300 | 78.9% | 74.8% | 83.0%
<Grado 12 602 | 69.6% | 66.5% | 72.7%
Escolaridad =~ —  f---mmmmmmmm e e e
>Grado 12 587 | 61.4% | 58.3% | 64.5%
Trabajaba fueradel | No | 731 | 67.9% | 651% | 70.7%
hogar si 475 | 62.0% | 58.6% | 65.4%
Comi.enzo (Trimestre) [ "5qo/3er Trimestre o No | | |77
Cuidado Prenatal recibio Cuidado 115 | 788% | 72.1% | 85.4%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 432 58.6% 55.1% 62.2%
para el Cuidado [-------mmmmmmmmmmrme T | o
Prenatal Reforma 771 70.0% 67.3% 72.7%
Semanas de Gestacion | <37semanas | - 152 | 62.0% | 56.0% | 68.1%
al Momento del Parto 537 semanas 962 | 66.1% | 63.7% | 68.5%
1039 65.8% 63.4% 68.1%
Peso del Bebé ~  f--------- 2230000 LT LRI L T
< 2,500 gr 134 | 65.4% | 58.9% | 71.9%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla IV.2. Descripcién de mujer es que quer ian quedar embar azada més tar de o en ningin
momento por variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del
embarazo, ESM I PR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%

<=19 208 61.9% 56.7% | 67.1%

20 -24 285 49.6% 455% | 53.7%
Grupo de Edad [-rrrrrrmmtrrem s e

25-34 277 36.5% 33.1% | 40.0%

>=35 48 30.8% 23.5% | 38.0%

Casada 286 33.8% 30.6% | 37.0%

Estado Civil Convive 304 51.4% 47.4% | 55.5%

Soltera 220 59.5% 54.5% | 64.5%

_ <Grado 12 419 49.9% 46.6% | 53.3%
Escolaridad @~ |- oo

>Grado 12 378 39.9% 36.8% | 43.0%

Trabajaba fuera del No 510 48.6% | 45.6% | 51.6%

hogar S 298 39.3% | 35.8% | 42.8%

1er Trimestre 725 43.6% 41.2% 46.0%

CO(;?J Ii?jr;joo ('Ip';lerngts;re) 2do/3er Trimestre o
No recibié Cuidado 86 60.6% 52.5% 68.6%
Prenatal

Plan Médico utilizado No Reforma 278 38.2% 34.7% 41.8%
para el Cuidado 77777777 mmrr T

Prenatal Reforma 529 49.1% 46.1% | 52.1%
Semanas de Gestacion | <37semanas | : 113 | 47:5% | 4L.1% | 538%

al Momento del Parto >37 semanas 634 | 44.3% | 41.7% | 46.9%

> 689 44.5% 42.1% | 47.0%
Peso del Bebé ~ |-------- 22300Qr LSS TR L TSR LT

< 2,500 gr 94 46.5% | 39.7% | 53.4%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que

tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,

Revisado en: Mayo 2008
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Tabla IV.3. Descripcién sobre el comienzo del cuidado prenatal, por variables sociodemogr &ficasy
resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%
<=19 51 15.0% 11.2% 18.7%
20 -24 49 8.4% 6.2% 10.7%
Grupo de Edad |-ttt
25.34 32 4.2% 2.8% 5.6%
>=35 16 9.5% 5.1% 14.0%
Casada 30 3.5% 2.3% 4.7%
Estado Civil Convive 59 9.9% 7.5% 12.3%
Soltera 57 15.0% 11.4% 18.5%
_ <Grado 12 103 12.0% 9.8% 14.1%
Escolaridad =~ |-----mmmmr et e e e
>Grado 12 38 4.0% 2.7% 5.2%
hogar Si 29 3.8% 2.4% 5.1%
Plan Médico utilizado |._NoReforma | 29 |..39%% | 25% | 2:3%
para el Cuidado
Prenatal 110 10.0% 8.2% 11.8%
Reforma
Semanas de < 37 semanas 23 9.4% 5.8% 13.1%
Gestacion al Momento |----- - - - T
del Parto >37 semanas 96 6.6% 5.4% 7.9%
>2,500 gr 112 7.1% 5.9% 8.4%
Peso del Bebé |7 Tttt T T T Tt
< 2,500 gr 24 11.7% 7.3% 16.1%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que

tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla IV.4. Descripcion sobre los servicios de una enfermer a visitante, por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 61 17.8% | 13.8% 21.9%
20 -24 25 | 42% | 26% | 5.8%
Grupo de Edad | mrrmmrmmttrrmmommmmmmmm oo
25-34 28 3.7% 2.3% 5.0%
>=35 5 3.0% | 04% | 5.6%
Casada 35 | 41% | 27% | 5.4%
Estado Civil Convive 54 | 89% | 67% | 11.2%
Soltera 26 | 6.9% | 4.3% | 9.4%
_ <Grado 12 87 |10.1% | 81% | 12.1%
Escolaridad = |---mmrmmmmmrm e e
>Grado 12 26 | 2.7% | 1.7% | 3.7%
Trabajabafueradel | No | 91 |84% | 68% | 101%
hogar Si 23 | 3.0% | 1.8% | 4.2%
1ler Trimestre 96 57% 4.6% 6.8%
Comienzo (Trimestre) | 24o/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 19 |13.4% | 7.8% | 19.0%
Prenatal
Plan Médico _utilizado No Reforma 31 4.2% 2.8% 5.7%
para el Cuidado  |----mmrrmoomTooTTTTTommmooogmoooomoo oo ogr oo i oo
Prenatal Reforma 85 | 7.8% | 62% | 9.4%
Semanas de Gestacion | - <37semanas | 20 | 83% | 48% | 11.8%
al Momento del Parto >37 semanas 87 5.9% 4.7% 7.1%
> 89 5.6% 4.5% 6.7%
Peso del Bebé 222009 SRR LT 2
< 2,500 gr 18 | 87% | 4.9% | 12.6%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla IV.5. Descripcién sobre s un profesional dela salud le habl6 sobre la amenaza de parto
prematuro, por variables sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del
embar azo, ESM I PR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 179 63.0% 57.4% 68.6%
20 -24 283 57.8% 53.4% 62.1%
Grupo de Edad [ --mrrmmommrrmmmmmmmmmmmmof oo oot
25-34 396 57.4% 53.7% 61.1%
>=35 89 58.9% 51.1% 66.8%
Casada 455 | 60.2% | 56.7% | 63.7%
Estado Civil Convive 289 | 56.1% | 51.8% | 60.4%
Soltera 194 | 59.7% | 54.4% | 65.0%
_ <Grado 12 415 | 57.1% | 535% | 60.7%
Escolaridad @ [-----mmmmmmmm e e
>Grado 12 514 | 60.1% | 56.8% | 63.4%
Trabajabafueradel | No | 520 | 57.0% | 53.7% | 60.2%
hogar Si 416 | 60.8% | 57.2% | 64.5%
ler Trimestre 886 59.3% 56.9% 61.8%
Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibi6 Cuidado 55 | 48.7% | 39.5% | 57.9%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 406 60.0% 56.3% 63.7%
[oF 18- W=1 @O 110 F=To [o H il il R I It
Prenatal Reforma 539 | 57.8% | 54.6% | 60.9%
Semanas de Gestacion | <37semanas | 158 | 72.1% | 66.2% | 78.1%
al Momento del Parto >37 semanas 718 | 57.2% | 54.4% | 59.9%
> 779 57.3% 54.7% 59.9%
Peso del Bebé ..220009r LT 900 L O |
< 2,500 gr 133 | 70.4% | 63.9% | 76.9%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla IV.6. Descripcién sobre s un profesional dela salud le hablé sobre €l uso de cigarrillos
durante el embarazo, por variables sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados
del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%
<=19 224 75.7% 70.8% 80.6%
20 -24 356 | 71.1% | 67.1% | 75.0%
Grupo de Edad [ --rrrmmmrrmmmommmommmmnf oo
25.34 466 | 67.2% | 63.7% | 70.7%
>=35 89 58.9% 51.1% 66.8%
Casada 528 | 68.2% | 64.9% | 71.5%
Estado Civil Convive 365 | 69.9% | 66.0% | 73.9%
Soltera 233 | 715% | 66.6% | 76.4%
_ <Grado 12 519 | 69.7% | 66.4% | 73.0%
Escolaridad @ [---mmmmmmmmmm i
>Grado 12 591 | 68.6% | 65.5% | 71.7%
Trabajaba fueradel | No | .B50 | 69.7% | 66.7% | 72.6%
hogar Si 472 | 68.4% | 64.9% | 71.9%
ler Trimestre 1046 69.1% 66.8% 71.5%
Comienzo (Trimestre) | >4o/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibi6 Cuidado 84 | 70.0% | 61.8% | 78.2%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 457 67.3% 63.8% 70.8%
[oF= 18- W=1 M@0 TT0 F=To [o J il il R I I
Prenatal Reforma 676 | 70.6% | 67.8% | 73.5%
Semanas de Gestacion | - <37semanas | 153 | 715% | 654% | 77.5%
al Momento del Parto >37 semanas 897 | 70.1% | 67.6% | 72.6%
> 956 68.9% 66.4% 71.3%
Peso del Bebé ...22000gr ) D) D8I | PR L IS
< 2,500 gr 135 | 73.8% | 67.4% | 80.1%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en:  Mayo 2008
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Tabla|V.7. Descripcién sobre s un profesional dela salud le habl6 sobre el efecto delas bebidas
alcohdlicas, por variables sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del
embarazo, ESM I PR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 221 | 76.2% | 71.3% | 81.1%
20 -24 350 | 70.9% | 66.8% | 74.9%
Grupo de Edad [ rorrrrmrrrmmmommmmomm o oo
25.34 469 | 68.0% | 645% | 71.5%
>=35 90 60.0% | 52.2% | 67.8%
Casada 533 | 69.0% | 65.8% | 72.3%
Estado Civil Convive 359 | 70.0% | 66.0% | 73.9%
Soltera 229 | 71.1% | 66.2% | 76.1%
_ <Grado 12 506 | 68.9% | 65.6% | 72.3%
Escolaridad = — [rrrmrmrrmrem e e
>Grado 12 600 | 70.1% | 67.0% | 73.2%
Trabajabafueradel | No | 644 | 69.8% | 66.9% | 72.8% |
hogar Si 473 | 69.1% | 65.6% | 72.5%
_’]_er Trimestre 1044 697% 674% 721%
Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 81 | 68.1% | 59.7% | 76.4%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 455 | 67.7% | 64.2% | 71.2%
para el Cuidado [~rmmrromommo e s
Prenatal Reforma 673 | 71.1% | 682% | 74.0%
Semanas de Gestacién | <37semanas | 155 | 721% | 66.1% | 78.1%
al Momento del Parto >37 semanas 891 | 705% | 68.0% | 73.0%
> 953 | 69.6% | 67.1% | 72.0%
Peso del Bebé e 220009 | TR TR LR LIS
< 2,500 gr 134 | 73.2% | 66.8% | 79.6%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en:  Mayo 2008
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Tabla 1V.8. Descripcién sobre s un profesional dela salud le habl6 sobre el uso de medicamentos
durante el embarazo, por variables sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados

del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 217 | 76.7% | 71.8% | 81.6%
20 -24 366 | 74.1% | 70.2% | 78.0%
Grupo de Edad [ -rrmmmmmmmmmmmommmmmmmmmmmnfmmmm oo
25.34 497 | 736% | 70.3% | 77.0%
>=35 103 | 69.1% | 61.7% | 76.5%
Casada 573 | 752% | 72.1% | 78.3%
Estado Civil Convive 373 | 73.3% | 69.4% | 77.1%
Soltera 227 | 725% | 67.6% | 77.5%
_ <Grado 12 512 | 71.0% | 67.7% | 74.3%
Escolaridad = — [----mmmmmmmm e oo
>Grado 12 646 | 76.4% | 73.6% | 79.3%
Trabajabafueradel | No 651 | 721% | 69.2% | 75.0% |
hogar Si 519 | 76.3% | 73.1% | 79.5%
1er Trimestre 1086 | 73.6% | 71.4% | 75.9%
Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 89 | 76.7% | 69.0% | 84.4%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 517 | 76.6% | 73.4% | 79.8%
[oF 18- W=1 M@0 110 F-To [o J el il R It I
Prenatal Reforma 662 | 71.9% | 69.0% | 74.8%
Semanas de Gestacion | - <37semanas | 153 | 71.8% | 658% | 77.9% |
al Momento del Parto >37 semanas 935 | 75.0% | 72.6% | 77.4%
> 1001 | 74.0% | 71.7% | 76.4%
Peso del Bebé 220009 | TR ST T L T
< 2,500 gr 127 | 70.6% | 63.9% | 77.2%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en:  Mayo 2008
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Tabla 1V.9. Descripcidn sobre s un profesional de la salud le hablo sobre el efecto del uso de drogas
ilegales durante el embarazo, por variables sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y
resultados del embarazo, ESM | PR2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 217 75.3% 70.4% | 80.3%
20 -24 341 68.9% 64.8% | 73.0%
Grupo de Edad |ttt oo
25.34 441 65.3% 61.7% | 68.9%
>=35 89 59.7% 51.9% | 67.6%
Casada 504 66.5% 63.1% | 69.9%
Estado Civil Convive 348 68.0% 63.9% | 72.0%
Soltera 226 70.4% 65.4% | 75.4%
_ <Grado 12 492 67.5% 64.1% | 70.9%
Escolaridad =~ f---mmmmmmm e |
>Grado 12 572 67.6% 64.5% | 70.8%
Trabajabafueradel | No | . 620 | 68.0% | 65.0% | 71.0%
hogar Si 455 67.0% | 63.5% | 70.5%
_’]_er Trimestre 1004 678% 654% 702%
Comi_enzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o
Cuidado Prenatal No recibié Cuidado 79 66.9% | 58.5% | 75.4%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 436 65.6% | 62.0% | 69.2%
para el Cuidado [----rmtrrommmmmoTmemm oo
Prenatal Reforma 649 69.3% 66.3% | 72.2%
Semanas de Gestacién | __<37semanas | 148 | 69.8% | 63.6% | 76.0%
al Momento del Parto >37 semanas 858 68.6% | 66.1% | 71.2%
916 67.7% 65.2% | 70.1%
Peso de| Bebé _______ _2_2_’_59_(_)_9[‘_______ _________________________0 ____________ 0_ __________ E) .
< 2,500 gr 128 70.3% 63.7% | 77.0%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que

tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en:  Mayo 2008
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Tabla IV.10. Descripcion sobre si un profesional dela salud le habl6 sobre el abuso fisico dela
mujeres por parte de su compafier os, por variables sociodemogr éficas, comienzo del cuidado

prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 130 | 49.2% | 43.2% | 55.3%
20 -24 178 | 37.7% | 33.3% | 42.1%
Grupo de Edad [rrrortrrromommmmmmmmmn oo oo oo oo
25.34 212 | 33.0% | 29.3% | 36.6%
>=35 50 34.7% | 26.9% | 42.5%
Casada 259 | 35.8% | 32.3% | 39.3%
Estado Civil Convive 190 | 39.1% | 34.8% | 43.4%
Soltera 115 | 38.7% | 33.2% | 44.3%
_ <Grado 12 284 | 41.6% | 37.9% | 45.3%
Escolaridad @ |[-----mmmmmmmmm b e
>Grado 12 269 | 33.1% | 29.9% | 36.4%
Trabajabafueradel | No | 31 | 40.7% | 374% | 43.9% |
hogar Si 212 | 32.8% | 29.2% | 36.4%
1er Trimestre 522 37.0% 34.5% 39.6%
Comienzo (Trimestre) | 24o/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibi6 Cuidado 44 | 411% | 31.8% | 50.4%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 217 | 33.7% | 30.1% | 37.4%
[oF= 18- W= @0 TT0 F=To [0 H ] sl eieiel Kl Rl I
Prenatal Reforma 351 | 40.1% | 36.9% | 43.4%
Semanas de Gestacion | <37semanas | B0 | 386% | 32.0% | 45.3% |
al Momento del Parto >37 semanas 438 | 37.1% | 343% | 39.8%
472 | 36.7% | 34.0% | 39.3%
Peso de| Bebé __________ _2_2_’_59_(_)_9_"__________ ___________________0 ____________ 0_ ___________E)___
< 2,500 gr 68 39.8% | 32.4% | 47.1%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
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Tabla 1V.11. Descripcidn sobre s un profesional de lasalud le hablé sobre la nutricion adecuada
durante el embarazo, por variables sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados
del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 284 | 93.4% | 90.6% | 96.2%
20 -24 493 | 93.0% | 90.8% | 95.2%
Grupo de Edad [ -rrrrmmrrmrmommmmommmmon oo
25.34 656 | 91.0% | 88.9% | 93.1%
>=35 137 | 87.8% | 82.7% | 93.0%
Casada 746 | 91.5% | 89.6% | 93.4%
Estado Civil Convive 497 | 92.0% | 89.8% | 94.3%
Soltera 312 | 92.0% | 89.2% | 94.9%
_ <Grado 12 718 | 91.6% | 89.6% | 93.5%
Escolaridad = [t e oo
>Grado 12 820 | 92.0% | 90.3% | 93.8%
Trabajabafueradel | No [ 893 | 91.9% | 902% | 93.6% |
hogar Si 661 | 91.7% | 89.7% | 93.7%
_’]_er Trimestre 1446 919% 90 60/0 93 3%
Comienzo (Trimestre) | 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 114 | 89.8% | 845% | 95.0%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 640 | 91.0% | 88.9% | 93.1%
para el Cuidado [~rrmrromomm e s oo
Prenatal Reforma 927 | 92.4% | 90.8% | 94.1%
Semanas de Gestacién | <37semanas | 209 | 929% | 89.5% | 96.2%
al Momento del Parto >37 semanas 1233 | 92.1% | 90.6% | 93.5%
1322 | 91.4% 90.0% | 92.9%
Peso de| Bebé ___________2_2_1599_9!‘ ____________________________ (_, ____________ E,____________?___
< 2,500 gr 182 | 93.8% | 90.4% | 97.2%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
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Tabla 1V.12. Descripcién sobre s un profesional de la salud le hablé sobre el consumo de &cido félico
antes, durantey después del embarazo, por variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado
prenatal y resultadosdel embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 268 | 89.6% | 86.2% | 93.1%
20 -24 465 | 89.4% | 86.8% | 92.1%
Grupo de Edad [ rrrrrmmrrmmrmommmmommmmon oo oo
25.34 630 | 88.2% | 85.9% | 90.6%
>=35 135 | 87.1% | 81.8% | 92.4%
Casada 714 | 88.9% | 86.7% | 91.1%
Estado Civil Convive 466 | 87.9% | 852% | 90.7%
Soltera 305 | 90.0% | 86.8% | 93.2%
_ <Grado 12 674 | 87.9% | 85.6% | 90.2%
Escolaridad @ [t e
>Grado 12 795 | 89.6% | 87.6% | 91.6%
Trabajabafueradel | No | 841 | 880% | 859% | 90.0% |
hogar Si 642 | 89.9% | 87.7% | 92.1%
_’]_er Trimestre 1390 895% 88 O% 91 O%
Comienzo (Trimestre) | >qo/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 99 | 79.8% | 72.8% | 86.9%
Prenatal
Plan Medico utilizado No Reforma 619 | 87.8% | 85.4% | 90.2%
para el Cuidado [~rrmrTomomm oo s oo
Prenatal Reforma 877 | 89.7% | 87.8% | 91.6%
Semanas de Gestacion | <37semanas | 199 | 88.8% | 84.7% | 93.0%
al Momento del Parto >37 semanas 1179 | 89.7% | 88.0% | 91.3%
> 1262 | 88.7% | 87.1% | 90.4%
Peso del Bebe e O e
< 2,500 gr 173 | 89.6% | 85.3% | 93.9%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla 1V.13. Descripcién sobre si un profesional dela salud le habl6 sobre laimportancia dela
lactancia materna, por variables sociodemogr éficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del

embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%
<=19 287 | 94.1% | 91.5% | 96.7%
20 -24 478 | 90.0% | 87.5% | 92.6%
Grupo de Edad = [ rrorrmmrrmmmrmommmmommmson oo
25.34 622 | 86.3% | 83.8% | 88.8%
>=35 135 | 85.4% | 79.9% | 90.9%
Casada 707 | 86.9% | 845% | 89.2%
Estado Civil Convive 493 | 91.3% | 88.9% | 93.7%
Soltera 306 | 89.5% | 86.2% | 92.7%
_ <Grado 12 701 | 89.9% | 87.8% | 92.0%
Escolaridad =~ ot oo
>Grado 12 789 | 87.8% | 85.6% | 89.9%
Trabajabafueradel | No [ 873 | 894% | 8/5% | 91.4% |
hogar Si 631 | 87.6% | 852% | 90.0%
_’]_er Trimestre 1403 888% 872% 904%
Comienzo (Trimestre) | >4o/3er Trimestre 0 No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 1090 | 87.9% | 822% | 93.6%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 604 | 85.3% | 82.7% | 87.9%
para el Cuidado [~rrmrromomm T e oo oo
Prenatal Reforma 916 | 91.4% | 89.7% | 93.2%
Semanas de Gestacién | <37semanas | 199 | 89.2% | 852% | 93.3%
al Momento del Parto >37 semanas 1202 | 89.2% | 87.6% | 90.9%
> 1286 | 88.6% | 87.0% | 90.3%
Peso del Bebé SR ot o A B S B s
< 2,500 gr 172 | 88.7% | 84.2% | 93.1%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
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Tabla1V.14. Descripcion sobre s un profesional dela salud le habl6 sobre la forma correcta de
acostar a bebé, por variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del
embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%
<=19 211 | 743% | 69.2% | 79.4%
20 -24 326 | 66.1% | 61.9% | 70.3%
LT g o To R0 [Tl o F- o I e U i et I
25.34 422 | 62.0% | 58.3% | 65.6%
>=35 100 | 64.9% | 57.4% | 72.5%
Casada 481 | 625% | 59.0% | 65.9%
Estado Civil Convive 348 | 68.1% | 64.1% | 72.1%
Soltera 216 | 69.5% | 64.3% | 74.6%
_ <Grado 12 512 | 70.4% | 67.1% | 73.7%
Escolaridad = — [rrrmrmrrmrem e e
>Grado 12 517 | 60.9% | 57.6% | 64.2%
Trabajabafueradel | No | 640 | 704% | 67.4% | 73.4% |
hogar Si 404 | 59.2% | 555% | 62.8%
ler Trimestre 972 65.6% 63.2% 68.1%
Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 80 | 66.1% | 57.7% | 74.5%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 404 | 59.4% | 55.7% | 63.1%
para el Cuidado [~ormmrrommmmo e s oo
Prenatal Reforma 652 | 70.3% | 67.4% | 73.3%
Semanas de Gestacién | <37semanas | 141 | 66.2% | 59.8% | 72.5%
al Momento del Parto >37 semanas 820 | 65.2% | 62.6% | 67.8%
> 881 | 64.6% | 62.1% | 67.1%
Peso del Bebé e 220009 | SR TR L S L RN
< 2,500 gr 125 | 68.7% | 61.9% | 75.4%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en:  Mayo 2008
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Tabla1V.15. Descripcion sobre s un profesional dela salud le habl6 sobre la importancia del
examen médico posparto por variables sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y
resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 200 70.2% 64.9% 75.5%
20 -24 330 66.5% 62.4% 70.7%
CTgV] oJoJo [N =Io F-To N ekl bl R Ik I
25-34 491 70.2% 66.9% 73.6%
>=35 110 71.0% 63.8% 78.1%
Casada 544 | 70.1% | 66.9% | 73.3%
Estado Civil Convive 354 | 67.6% | 63.5% | 71.6%
Soltera 220 | 69.8% | 64.8% | 74.9%
_ <Grado 12 496 | 68.0% | 64.7% | 71.4%
Escolaridad @ [----mmmmmmmm e e
>Grado 12 608 | 69.8% | 66.8% | 72.9%
Trabajabafueradel | No | 642 ) 701% | 67.1% | 73.1%
hogar Si 474 | 67.7% | 64.3% | 71.2%
ler Trimestre 1043 69.3% 67.0% 71.6%
Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibi6 Cuidado 80 | 66.1% | 57.7% | 74.5%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 474 69.1% 65.6% 72.6%
[oF= 18- W=1 M@ UTT0 F=To [o H il il R It I
Prenatal Reforma 655 | 69.4% | 66.4% | 72.3%
Semanas de Gestacion | <37semanas | 147 | 684% | 62.2% | 74.6%
al Momento del Parto >37 semanas 888 | 69.4% | 66.9% | 72.0%
> 938 67.8% 65.3% 70.2%
Peso del Bebé ...220009r 1 oee ) RO L oo | e
< 2,500 gr 134 | 72.8% | 66.4% | 79.3%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacién de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
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Revisado en: Mayo 2008
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Tabla IV.16. Descripcion de visitas al dentista durante los 3 meses antes del embarazo, por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%
<=19 131 41.9% 36.4% 47.3%
20 -24 186 | 34.4% | 30.4% | 38.5%
Grupo de Edad = [ttt s oo
25-34 250 33.7% 30.3% 37.1%
>=35 59 37.1% 29.6% 44.6%
Casada 299 | 36.6% | 33.3% | 39.9%
Estado Civil Convive 195 | 34.9% | 31.0% | 38.9%
Soltera 124 | 34.4% | 295% | 39.4%
_ <Grado 12 279 | 34.7% | 31.4% | 37.9%
Escolaridad =~ |- e e
>Grado 12 330 | 36.4% | 33.3% | 39.6%
Trabajabafueradel | No | 353 | 35.2% | 32.2% | 38.2% |
hogar Si 265 36.3% | 32.8% | 39.8%
1er Trimestre 587 | 36.6% | 34.2% | 39.0%
Comienzo (Trimestre) | >qo/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibi6 Cuidado 34 258% | 18.3% | 33.2%
Prenatal
246 34.8% 31.3% 38.3%
Plan Médico utilizado |....... NoReforma | <™ | °%%7 S Dt Al Wt °
para el Cuidado 372 | 36.4% | 33.4% | 39.3%
Prenatal Reforma
Semanas de < 37 semanas 83 35.6% 29.5% 41.8%
Gestacion al Momento [-------- 7ot oo
del Parto >37 semanas 493 | 359% | 33.4% | 38.5%
> 537 36.0% 33.6% 38.4%
Peso del Bebé 220000 2R TR R ST
<2,500 gr 68 35.2% | 28.5% | 42.0%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacién de mujeres que

tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla IV.17. Descripcion de visitas al dentista durante el embarazo, por variables sociodemogr aficas,
comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESM PR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%
<=19 117 | 34.3% | 29.3% | 39.3%
20 -24 179 | 30.7% | 27.0% | 34.4%
Grupo de Edad = [rrrrrrrrrrmmommommmmmmm oo
25.34 227 | 295% | 26.3% | 32.7%
>=35 56 34.6% | 27.2% | 41.9%
Casada 270 | 31.5% | 28.4% | 34.6%
Estado Civil Convive 172 | 28.7% | 25.1% | 32.3%
Soltera 129 | 33.8% | 29.0% | 38.5%
_ <Grado 12 259 | 30.1% | 27.1% | 33.2%
Escolaridad @~  --mrmrm et e
>Grado 12 307 | 322% | 29.2% | 35.1%
Trabajaba fueradel | No | 326 | 30.5% | 27.7% | 33.2%
hogar Si 248 | 32.3% | 29.0% | 35.6%
_’]_er Trimestre 534 316% 293% 338%
Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o
Cuidado Prenatal No recibi6 Cuidado | 40 | 27.8% | 205% | 35.1%
Prenatal
Plan Médico utilizado | | NoReforma | 235 | 31.9% | 28.5% | 35.3%
para el Cuidado Prenatal Reforma 341 31.1% 28.3% 33.8%
Semanas de Gestacién al | <37 semanas | | 62 |21 | 20.2% | 31.2%
Momento del Parto >37 semanas 467 | 32.1% | 29.7% | 34.5%
477 | 30.3% | 28.0% | 32.6%
Peso del Bebé _________ _2_2_’_59_(_)_9!‘ __________________________ (_, ___________ (i __________ E)__
< 2,500 gr 71 35.0% | 28.4% | 41.5%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacién de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla IV.18.Descripcion sobre visitasal dentista durante el embarazo debido a examen y limpieza,
por variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR

2006* .
Variables Frec % IC al 95%
<=19 94 83.2% 76.3% 90.1%
20 -24 145 | 83.8% | 78.3% | 89.3%
Grupo de Edad = [ rrrrrrrrrrommomommommmmmmmmmoo oo
25.34 192 | 86.9% | 82.4% | 91.3%
>=35 43 81.1% 70.6% 91.7%
Casada 229 | 86.4% | 82.3% | 90.5%
Estado Civil Convive 134 | 81.2% | 75.3% | 87.2%
Soltera 104 | 85.2% | 79.0% | 91.5%
_ <Grado 12 205 | 83.0% | 78.3% | 87.7%
Escolaridad =~ |- e e
>Grado 12 258 | 86.0% | 82.1% | 89.9%
_ NoO 266 | 85.0% | 81.0% | 88.9%
Trabajaba fuera del hogar [---------------=-mmmmmmmmmmm ooy
Si 204 84.3% 79.7% 88.9%
1er Trimestre 437 84.4% 81.2% 87.5%
Comienzo (Trimestre) [~ 77 7T T T T
Cuidado Prenatal 2do/3er Trimestre o No 32 86.5% | 75.5% | 97.5%
recibié Cuidado Prenatal
Plan Médico utilizado para | NoReforma | 195 | 855% | 81.0% | 90.1%
el Cuidado Prenatal Reforma 277 | 84.2% | 80.3% | 88.1%
Semanas de Gestaciénal | <37semanas | 50 | 820% | 72.3% | 91.6%
Momento del Parto >37 semanas 387 | 85.8% | 82.6% | 89.0%
394 85.5% 82.2% 88.7%
Peso del Bebé ___________ ;_2_’_5(_:)9_9_[ ____________________________ E) ___________ (_) ___________ ° -
< 2,500 gr 54 | 78.3% | 68.5% | 88.0%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla I'V.19. Descripcién sobre visitas al dentista durante el embarazo debido a una emergencia
dental, por variables sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embar azo,

ESMIPR 2006*.
Variables Frec % IC al 95%
<=19 16 14.2% 7.7% 20.6%
20 -24 34 | 197% | 13.7% | 25.6%
Grupo de Edad [ -rrrrmmmmmmmmmmmmmmmooofemmoomooopesoo oo ooooo oo
25.34 28 | 12.7% | 83% | 17.1%
>=35 10 18.9% 8.3% 29.4%
Casada 37 14.0% | 9.8% | 18.1%
Estado Civil Convive 32 19.4% | 13.4% | 25.4%
Soltera 18 14.8% 8.5% 21.0%
_ <Grado 12 39 | 15.8% | 11.2% | 20.3%
Escolaridad =~ —  |[--rmrmmmmrr e e e
>Grado 12 46 15.3% 11.3% 19.4%
) No 53 16.9% 12.8% 21.1%
Trabajaba fuera del hogar [--------------=7---mmmmmmmm| oo g
Si 34 14.0% 9.7% 18.4%
1er Trimestre 81 15.6% 12.5% 18.8%
Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibi6 Cuidado 6 16.2% | 4.3% | 28.1%
Prenatal
Plan Médico utilizado | NoReforma | 27 | 118% | 7.6% | 16.0%
para el Cuidado Prenatal Reforma 60 18.2% 14.1% 22 4%
Semanas de Gestacional | <37semanas | 14 | 230% | 12.4% | 33.5%
Momento del Parto >37 semanas 64 | 142% | 11.0% | 17.4%
> 69 15.0% 11.7% 18.2%
Peso del Bebé ~  f--------- 22,5000 2T L2 L S TR
< 2,500 gr 17 24.6% 14.5% 34.8%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * |os datos presentado pertenecen a grupo bajo estudio por o tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que tuvieron

un nacimiento vivo en Puerto Rico para el

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
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Tabla IV.20. Descripcién sobre visitas al dentista durante el embarazo debido a tratamiento en las
encias, por variables sociodemogr &ficas, comienzo cuidado prenatal y resultados del embar azo,

ESMIPR 2006*.
Variables Frec. % IC al 95%
<=19 7 6.2% | 1.8% | 10.6%
20 -24 10 5.8% | 2.3% 9.3%
Grupo de Edad = | crorrtremi s e e oo
25-34 6 2.7% | 0.6% 4.9%
>=35 0 0.0% | 0.0% 0.0%
Casada 9 3.4% 1.2% 5.6%
Estado Civil Convive 9 55% | 2.0% 8.9%
Soltera 5 4.1% | 0.6% 7.6%
_ <Grado 12 11 45% | 1.9% 7.0%
Escolaridad =~ |-t e g
>Grado 12 12 4.0% | 1.8% 6.2%
) No 12 3.8% | 1.7% 6.0%
Trabajaba fuera del hogar |-----==-==-=-77 mmmmmmmmmom oo g oo
Sj 11 45% | 1.9% 7.2%
ler Trimestre 22 | 42% | 25% | 6.0%
Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 1| 27% | 5o | 79%
Prenatal 270
Plan Médico utilizado | ______ NoReforma | 8 | 3.5% | 1.1% | 5.9% |
para el Cuidado Prenatal Reforma 15 4.6% | 2.3% 6.8%
Semanas de Gestacion al | <37semanas | 4 | 66% | 03% | 12.8% |
Momento del Parto >37 semanas 17 3.8% | 2.0% 5.5%
> 18 3.9% | 2.1% 5.7%
Peso del Bebé e 2200000 ST L STR S R 2
< 2,500 gr 5 7.2% | 1.1% 13.4%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacién de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla IV.21. Descripcién sobre problemas en los dientesdurante el embarazo por variables

sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 47 14.7% | 10.8% 18.6%
20 -24 77 | 14.2% | 11.3% | 17.2%
Grupo de Edad ~ |7rrtmtmtmmmmmmmmmsmmsssss s g s s s s g s
25.34 71 | 9.9% | 7.7% | 12.1%
>=35 12 | 83% | 3.8% | 12.8%
Casada 79 | 9.9% | 7.8% | 12.0%
Estado Civil Convive 79 | 143% | 11.4% | 17.2%
Soltera 49 13.9% | 10.3% 17.5%
_ <Grado 12 116 | 14.6% | 12.1% | 17.0%
Escolaridad =~  |--mrmrmrmme e e e oo
>Grado 12 87 9.8% 7.9% 11.8%
) No 144 14.3% | 12.2% 16.5%
Trabajaba fuera del hogar |[-------------===-----mmmmmmmm o
si 62 | 89% | 6.8% | 11.0%
1ler Trimestre 183 11.8% 10.2% 13.4%
Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibi6 Cuidado 19 | 14.3% | 83% | 20.2%
Prenatal
Plan Médico utilizado | | NoReforma | | 69 | 102% | 7.9% | 12.5% |
para el Cuidado Prenatal Reforma 131 | 13.0% | 109% | 15.1%
Semanas de Gestacion al | _____: <37semanas | 19 . 86% | 49% | 12.3%
Momento del Parto 537 semanas 169 | 12.4% | 10.7% | 14.2%
180 12.3% 10.6% 14.0%
Peso de| Bebé __________2_2_159_(_)_9_" ____________________________ (i_ ________E) ___________ ?___
< 2,500 gr 21 | 11.1% | 6.6% | 15.5%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
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Tabla 1V.22. Descripcién de problemas en la encias durante €l embarazo por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%
<=19 57 17.3% | 13.2% | 21.4%
20 -24 08 175% | 14.4% | 20.6%
Grupo de Edad = [rrrrrmmrmomrmommmmmooospommoooo oo p oo
25.34 118 159% | 13.3% | 18.6%
>=35 14 9.0% 4.5% 13.5%
Casada 124 150% | 12.6% | 17.5%
Estado Civil Convive 99 17.2% | 14.1% | 20.2%
Soltera 61 16.6% | 12.8% | 20.4%
_ <Grado 12 126 154% | 12.9% | 17.9%
Escolaridad = ~  [--rmrmrmmm e s oo
>Grado 12 157 16.9% | 145% | 19.3%
_ No 169 16.5% | 14.2% | 18.8%
Trabajaba fuera del hogar [------------=77=-----mmmmmpomm oo p e
Si 117 15.7% | 13.1% | 18.3%
1er Trimestre 268 16.7% | 14.8% | 185%
Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o
Cuidado Prenatal No recibi6 Cuidado 14 10.1% | 5.1% 15.2%
Prenatal
Plan Médico utilizado para | NoReforma | 117 | 16.6% | 13.8% | 19.3%
el Cuidado Prenatal Reforma 164 | 15.8% | 13.5% | 18.0%
Semanas de Gestacién al | - <37semanas | 42 | 179% | 13.0% | 22.9%
Momento del Parto >37 semanas 227 | 162% | 143% | 18.1%
245 16.1% | 14.3% | 18.0%
Peso de| Bebé ________ ;__2_’_5_(_)9_9_[ ____________________________ (i___________E)____________E)___
<2500 gr 34 17.2% | 11.9% | 22.4%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacién de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
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Tabla |V.23. Descripcion sobre si algin dentista o profesional de la salud e hablo sobre como cuidar
de susdientes, ESM PR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 191 | 56.3% | 51.1% | 61.6%
20 -24 274 | 47.2% | 43.1% | 51.2%
Grupo de Edad =~ [~rttttttrrmioooomommmosgooooooooesoooooooosgroo oo oo
25.34 345 | 458% | 42.3% | 49.4%
>=35 77 48.4% | 40.7% | 56.2%
Casada 392 | 465% | 43.1% | 49.9%
Estado Civil Convive 302 | 50.7% | 46.7% | 54.7%
Soltera 184 | 49.2% | 44.1% | 54.3%
_ <Grado 12 432 | 50.9% | 47.5% | 54.2%
Escolaridad =~ [~ e e e e
>Grado 12 438 | 46.3% | 43.2% | 49.5%
Trabajabafueradel | | No | 527 | 49.8% | 46.8% | 52.8%
hogar Sq 351 | 46.6% | 43.1% | 50.2%
1ler Trimestre 797 48.3% 45.9% 50.7%
Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 78 | 54.9% | 46.7% | 63.1%
Prenatal
Plan Médico utilizado | NoReforma | 336 | 46.7% | 43.1% | 50.4%
para el Cuidado Prenatal Reforma 536 50.1% 47 1% 53.1%
Semanas de Gestacional | <37semanas | 112 | 47.3% | 40.9% | 53.6%
Momento del Parto >37 semanas 687 | 47.7% | 45.2% | 50.3%
748 | 48.1% | 45.6% | 50.6%
Peso de| Bebé __________ ?_2_’_599_9_[ ___________________________ ?__ ________E, ___________ (3__
< 2,500 gr 98 47.8% | 41.0% | 54.6%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacién de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
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Tabla |'V.24. Descripcién sobre hospitalizaciones durante el embarazo por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables o IC al
Frec % 95%
<=19 89 26.3% 21.6% 30.9%
20 -24 146 | 25.0% | 21.5% 28.6%
Grupo de Edad ~  [-rrrrrtrrrmommommmmmmmmor| oo e
25.34 182 | 24.0% | 21.0% 27.1%
>=35 37 22.7% 16.3% 29.1%
Casada 204 | 23.9% | 21.1% 26.8%
Estado Civil Convive 151 | 25.3% | 21.8% 28.8%
Soltera 97 25.9% | 21.5% 30.4%
_ <Grado 12 213 | 253% | 22.3% 28.2%
Escolaridad =~ — [-mmrmmrmmmo e e
>Grado 12 230 | 24.1% | 21.3% 26.8%
Trabajaba fuera de' NO 257 243% 217% 269%
hogar Si 190 24.9% 21.8% 28.0%
1ler Trimestre 413 24.9% 22.8% 27.0%
Co(;m%nfjo ('IP'rlmetstIre) 2do/3er Trimestre o
uidado Frenata No recibié Cuidado 32 22.2% 15.4% 29.0%
Prenatal
Plan Médico utilizado | _____. NoReforma | 182 | 250% | 21.9% | 28.1%
para el Cuidado Prenatal Reforma 266 24.8% 22.204 27.4%
Semanas de Gestacion | ____: <37semanas | 91 [ 37.8% | 316% | 439%
al Momento del Parto >37 semanas 333 | 22.9% | 20.8% 25.1%
360 23.0% 20.9% 25.1%
Peso de| Bebé ________ _2__2_’_5_09_9_[ __________________________ E, ____________ (i _____________ ° R
<2,500 gr 78 38.0% | 31.4% 44.7%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
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Tabla I'V.25. Descripcidn sobre ganancia adecuada de peso al final del embarazo segiin recomendado
por variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR

2006* .
Variables Frec % IC al 95%
<=19 87 | 34.7% | 28.8% | 40.5%
20 -24 183 | 38.4% | 34.0% | 42.7%
(C1g] oJoJo [N =To F-To R R ieh Ml It Rty R
25.34 222 | 33.7% | 30.1% | 37.4%
>=35 42 | 31.1% | 23.3% | 38.9%
Casada 274 | 36.5% | 33.0% | 39.9%
Estado Civil Convive 163 | 34.1% | 29.9% | 38.4%
Soltera 95 | 33.6% | 28.1% | 39.1%
_ <Grado 12 230 | 35.7% | 32.0% | 39.4%
Escolaridad @ |-----mmmmrmm e e
>Grado 12 297 | 34.9% | 31.7% | 38.1%
Trabajabafueradel | No | 284 | 34.0% | 30.8% | 37.2%
hogar Si 249 | 36.9% | 33.2% | 40.5%
_’]_er Trimestre 489 350% 325% 375%
Comienzo (Trimestre) | 2qo/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 42 | 36.8% | 28.0% | 45.7%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 227 | 35.4% | 31.7% | 39.1%
para el Cuidado | ----mrtmrrmomm e oo oo
Prenatal Reforma 299 | 34.7% | 31.5% | 37.9%
Semanas de Gestacion | <37semanas | °8 |28.9% | 22.6% | 35.1%
al Momento del Parto >37 semanas 446 | 36.4% | 33.7% | 39.1%
477 | 36.4% | 33.8% | 39.0%
Peso del Bebé ___________>_215_QQ__g_r_________ ___________________0 __________ ? ___________ (3__
< 2,500 gr 45 | 27.1% | 20.3% | 33.9%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacién de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla IV.26. Descripcidn sobre consumo de acido félico siete dias a la semana por 1o menos un mes
antes del embarazo por variables sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del
embar azo, ESM | PR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 64 18.8% 14.7% 23.0%
20 -24 118 20.2% 16.9% 23.5%
Grupo de Edad [ttt mem oo
25.34 217 28.3% 25.1% 31.5%
>=35 70 42.2% 34.7% 49.7%
Casada 258 30.0% 27.0% 33.1%
Estado Civil Convive 124 20.7% 17.4% 23.9%
Soltera 79 20.9% 16.8% 25.0%
_ <Grado 12 194 22.6% 19.8% 25.4%
Escolaridad @ [----mmmmmmmmm e
>Grado 12 264 27.6% 24.8% 30.4%
Trabajabafueradel | No | 250 | 233% | 208% | 258%
hogar Si 212 | 27.7% 24.5% 30.9%
_’]_er Trimestre 423 250% 229% 270%
Comi.enzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o
Cuidado Prenatal No recibié Cuidado 41 27.7% | 20.5% 34.9%
Prenatal
Plan Medico utilizado No Reforma 223 | 30.3% | 27.0% 33.6%
para el Cuidado [ ---rmmrrmmo oo
Prenatal Reforma 239 21.8% 19.3% 24.2%
Semanas de Gestacién | <37semanas | 66 | 27.0% | 21.5% | 326%
al Momento del Parto >37 semanas 360 | 24.8% | 22.6% 27.1%
399 25.5% 23.3% 27.7%
Peso del Bebé _________ ?_2_’_5(_:)9_g_[__________________ _________E, ____________ (3 _____________ ° R
< 2,500 gr 51 24.6% 18.8% 30.5%
Planificé este St 222 | 351% | 31.4% | 388%
Embarazo No 244 | 20.2% 17.9% 22.5%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
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Tabla |V.27. Descripcién sobre consumo de acido félico siete dias a la semana durante el embarazo
por variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embar azo,

ESMIPR 2006*.
Variables Frec. % IC al 95%
<=19 244 75.1% | 70.4% | 79.8%
20 -24 403 71.1% | 67.3% | 74.8%
Grupo de Edad [ttt oo
25.34 532 | 71.6% | 68.4% | 74.8%
>=35 127 80.9% | 74.7% | 87.0%
Casada 627 | 74.6% | 71.6% | 77.5%
Estado Civil Convive 405 | 69.9% | 66.2% | 73.7%
Soltera 261 | 73.3% | 68.7% | 77.9%
_ <Grado 12 579 | 71.3% | 68.2% | 74.4%
Escolaridad = — [r-mrmmmmmmmm e e e
>Grado 12 695 | 73.9% | 71.1% | 76.7%
hogar Si 561 | 74.5% | 71.4% | 77.6%
1ler Trimestre 1192 73.6% 71.4% 75.7%
Comienzo (Trimestre) [~~~ T T
Cuidado Prenatal 2do/3er Trimestre o No 91 | 66.4% |58.5% | 74.3%
recibié Cuidado Prenatal
Plan Médico _utilizado No Reforma 529 73.6% | 70.4% | 76.8%
para el Cuidado ~  [---mmmrtToromomo oo oo
Prenatal Reforma 750 | 72.6% | 69.9% | 75.3%
Semanas de Gestacién | <87semanas | 169 | 72.5% | 06.8% | 78.3%
al Momento del Parto >37 semanas 1045 | 73.9% | 71.6% | 76.2%
1135 | 74.3% | 72.1% | 76.5%
Peso de| Bebé ___________ 2_ _2_’_5_(:_)9__9_[ ___________________________ ? __________ ?- _________0__
< 2,500 gr 134 | 67.7% | 61.2% | 74.2%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacién de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
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Tabla 1V.28. Descripcién des fumo algunavez en su vida, por variables sociodemogr aficas,
comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESM PR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=1 4 [2ra% | 1n1% | 258%
] 186 31.7% | 27.9% 35.5%
GupodeEad | oy o | zsow | o
>=35 35 21.3% | 15.1% 27.6%
Casada 175 20.4% | 17.7% 23.1%
Estado Civil | . Convive | 193 | 32.1% | 283% | 35.8%
| sotea | 130 | 33.8% | 29.0% | 385%
Cecolarided b <Grado12 | 254 | 293% | 263% | 324%
>Grado 12 242 25.3% | 22.5% 28.0%
Trabajaba fueradel | | No ... 311 | .288% | 26.1% | 31.6%
hogar Si 189 24.6% | 21.6% 27.7%
1er Trimestre 452 26.6% | 24.5% 28.7%

Comienzo (Trimestre)

Cuidado Prenatal 2do/3er Trimestre

o No recibio 44 29.7% | 22.4% 37.1%
Cuidado Prenatal
Plan Medico utilizado No Reforma 187 25.3% | 22.2% 28.4%
[oF 18- W= M@ UTT0 F-To [o N Btk He il Rk Il R
Prenatal Reforma 310 28.1% | 25.4% 30.7%
Semanas de Gestacion | <37 semanas | 66 | 269% | 21.4% | 325%
al Momento del Parto >37 semanas 401 | 27.6% | 25.3% 29.9%
> 430 27.2% | 25.0% 29.4%
Peso del Bebé ~ |------ 22500@r L TR L ahe L et AR
< 2,500 gr 57 27.7% | 21.6% 33.8%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla 1V.29. Descripciéon des fumo por 1o menos 100 cigarrillosen su vida, por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%
<=19 48 | 23.3% | 13.6% 33.0%
20 -24 96 | 36.6% | 29.6% 43.5%
Grupo de Edad = [rrroorrrmtrmommomomommmmmo oo
25.34 92 | 43.7% | 36.9% 50.5%
>=35 15 |51.4% | 34.9% 68.0%
Casada 89 |39.3% | 32.0% 46.6%
Estado Civil Convive 96 | 39.1% | 32.2% 46.0%
Soltera 63 | 36.9% | 28.6% 45.2%
_ <Grado 12 128 | 37.2% | 31.2% 43.1%
Escolaridad =~ — [-rmrrrmrerem e e s
>Grado 12 117 | 40.8% | 34.6% 47.1%
Trabajaba fueradel | No | 149 |395% | 34.0% | 44.9% |
hogar Si 100 | 37.2% | 30.3% | 44.1%
1er Trimestre 223 | 39.1% | 34.6% 43.6%
Comienzo (Trimestre) |~~~ T
Cuidado Prenatal 2do/3er Trimestre oNo | 23 | 34.9% | 20.6% | 49.1%
recibié Cuidado Prenatal
Plan Médico utilizado | NoReforma | 9% |376% )| 30.7% | 44.6% |
para el Cuidado Prenatal Reforma 153 39.20 33.7% 44.6%
Semanas de Gestacién | - <37semanas | _ 36 | 348% )| 23.4% | 46.3% |
al Momento del Parto >37 semanas 196 |39.9% | 35.1% | 44.8%
215 | 38.9% | 34.3% 43.5%
Peso de| Bebé ___________2_21599_9!‘ ____________________________ 0] 5557 (_) ____________ (_) -
< 2,500 gr 28 | 36.8% | 24.3% 49.4%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla I'V.30. Descripcion sobre si fumd durante € embarazo, por variables sociodemogr aficas,
comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%
<=19 5 7.2% 1.1% 13.4%
20 -24 25 13.7% 8.7% 18.6%
Grupo de Edad [ rrrrrmmrmtmorrommmmmmmsmmmm oo oo
25.34 19 9.3% 5.3% 13.3%
>=35 3 8.8% -0.7% 18.4%
Estado Civil Convive 22 11.6% 7.0% 16.1%
Soltera 23 18.3% | 11.5% 25.0%
_ <Grado 12 38 15.3% | 10.8% 19.8%
Escolaridad @ |- e
>Grado 12 14 5.9% 2.9% 8.9%
) No 41 13.6% 9.7% 17.4%
Trabajaba fuera del hogar [ ---===-----=mmmmmmmmmmmmmogmmm oo oo oo
Si 11 5.9% 2.5% 9.3%
Comienzo (Trimestre) | 540m3er Trimestteo | | | |
Cuidado Prenatal No recibié Cuidado 11 | 256% | 12.5% 38.6%
Prenatal
_ - 11 6.1% 2.6% 9.6%
Plan Médico utilizado | | No Reforma | | | |
para el Cuidado Prenatal
Reforma 41 13.4% 9.6% 17.3%
Semanas de Gestaciénal | <37semanas | 7 | 108% | 32% | 18.3%
Momento del Parto >37 semanas 37 | 95% | 6.6% 12.4%
> 36 8.6% 5.9% 11.3%
Peso del Bebé ~  |-------- 222009r LSRR L R
< 2,500 gr 10 17.9% 7.8% 27.9%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacién de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla IV.31. Descripcién sobre si dgjé de fumar durante € embarazo, por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESM I PR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%
<=19 0 0.0% 0.0% 0.0%
20 -24 12 52.2% | 31.8% | 72.6%
Grupo de Edad 25.34 9 52.0% | 29.2% | 76.7%
535 1 333% | 5900 | 867%
Casada 4 66.7% | 28.9% | 104.4%
Estado Civil Convive 38.9% | 16.4% | 61.4%
Soltera 11 47.8% | 27.4% | 68.2%
_ <Grado 12 14 40.0% | 23.8% | 56.2%
Escolaridad [------- e
>Grado 12 8 61.5% | 35.1% | 88.0%
Tfrabajsbla No 15 39.5% | 23.9% | 55.0%
ueraqgel [Tttt T o T T T m T
hogar Si 7 70.0% | 41.6% | 98.4%
Comienzo | _lerTrimestre | 17 | 472% | 30.9% | 63.5%
(T(;' ”." des(;re) 2do/3er Trimestre
P:Je'ngt ; o No recibié 5 455% | 16.0% | 74.9%
Cuidado Prenatal
Plan Medico No Reforma 6 60.0% | 29.6% | 90.4%
utilizado para [~---" Tttt op oo
el Cuidado 16 42.1% | 26.4% | 57.8%
Prenatal Reforma
Semanas de 4 66.7% | 28.9% | 104.4%
160 . 0 . 0 . 0
Gestacion al < 37 semanas
Momento del  ------=m-mr e oo
Parto =37 semanas 15 44.1% 27.4% 60.8%
> 14 41.2% | 24.6% | 57.7%
Peso del Bebé ------ IO S O i M B A
< 2,500 gr 4 50.0% | 15.4% | 84.6%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla1V.32. Descripcion sobre s piensa volver afumar luego del embarazo, por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 0 0.0% 0.0% 0.0%
20 -24 9 75.0% | 50.5% | 99.5%
Grupo de Edad [rtttrommmmmmomme oo o e
25-34 6 66.7% 35.9% 97.5%
>=35 0 0.0% 0.0% 0.0%
Casada 1 25.0% | -17.4% | 67.4%
Estado Civil Convive 5 71.4% | 38.0% | 104.9%
Soltera 9 81.8% | 59.0% | 104.6%
_ <Grado 12 9 64.3% | 39.2% | 89.4%
Escolaridad @ [t oo
>Grado 12 6 75.0% | 45.0% | 105.0%
) No 12 80.0% 59.8% 100.2%
Trabajaba fuera del hogar --------m=7m=mmmmmmmmmmmo oo po oo oo
S 3 42.9% | 6.2% 79.5%
ler Trimestre 11 64.7% 42.0% 87.4%
Comi_enzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o
Cuidado Prenatal No recibié Cuidado 4 | 80.0% | 44.9% | 115.1%
Prenatal
Plan Médico utilizado | NoReforma | 4 | 867% | 28.9% | 104.4%
para el Cuidado Prenatal Reforma 11 68.8% 46.0% 91.5%
Semanas de Gestacional | <37semanas | 2 ]500% | 1.0% | 99.0%
Momento del Parto >37 semanas 11 | 73.3% | 51.0% | 95.7%
> 11 78.6% 57.1% 100.1%
Peso del Bebé ~  -------- 22,5000 o LSO RN
< 2,500 gr 2 50.0% | 1.0% 99.0%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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Tabla 1V.33. Descripcién de s algin miembro de la familia fuma dentro del hogar, por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 49 14.2% | 10.6% 17.9%
20 -24 79 13.3% | 10.6% 16.0%
Grupo de Edad | mrmrttmtrtrtrmmrmmmmmmmomoofmommmmmssoogessosoosssopossssssssspossoosooooos
P 25.34 54 7.0% 5.2% 8.8%
>=35 11 6.7% 2.9% 10.5%
Casada 54 6.3% 4.6% 7.9%
Estado Civil Convive 89 14.7% | 11.9% 17.6%
Soltera 49 12.8% | 9.4% 16.1%
Eecolaridad <Grado 12 123 14.2% | 11.9% 16.5%
sScolaridad |TTT Tttt T m s m e
>Grado 12 65 6.8% 5.2% 8.3%
Trabajabafueradel | No | 142 | 13.1% | 11.1% | 15.1%
hogar Si 49 6.4% | 4.7% 8.1%
. lerTrimeswe | 174 | 103% | 8.9% | 118%
Comienzo (Trimestre) | >do/3er Trimestre o
Cuidado Prenatal No recibié Cuidado 17 11.9% | 6.6% 17.2%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 55 7.5% 5.6% 9.4%
para el Cuidado  |---mm7mm7mmmmTmTTmmmmmmmm oo mos oo oo
Prenatal Reforma 134 12.3% | 10.3% 14.2%
Semanas de < 37 semanas 13 5.3% 2.5% 8.1%
Gestacion al Momento |77 7T T T T T
del Parto 237 semanas 155 10.6% | 9.0% 12.1%
Peso del Bebé >2 500 gr 168 10.5% | 9.0% 12.0%
eso del Bebé |------o e oo
< 2,500 gr 19 9.2% 5.2% 13.1%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que

tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008

ESMIPR 2006

95



Tabla IV.34. Descripcion sobre el consumo de bebidas alcohdlicas alguna vez en la vida, por
variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR

2006*.
Variables Frec % IC al 95%
<=19 170 49.6% 44.3% 54.9%
20 -24 374 | 63.9% | 60.0% | 67.8%
Grupo de Edad = [-rrrrrrrrmmmmmommmrmmmmmmomm oo
25.34 454 | 59.2% | 55.7% | 62.7%
>=35 90 56.3% 48.6% 63.9%
Casada 476 | 55.8% | 525% | 59.1%
Estado Civil Convive 374 | 625% | 58.7% | 66.4%
Soltera 228 | 59.4% | 545% | 64.3%
_ <Grado 12 467 | 54.3% | 51.0% | 57.6%
Escolaridad @ |[---mrmmmmme e e
>Grado 12 604 | 63.2% | 60.2% | 66.3%
Trabajaba fuera de' NO 594 556% 526% 586%
hogar Si 485 63.3% | 59.9% | 66.7%
1er Trimestre 997 59.0% 56.7% 61.4%
Comienzo (Trimestre) |~~~ A
Cuidado Prenatal 2do/3er Trimestre o No 83 | 56.5% | 48.4% | 64.5%
recibié Cuidado Prenatal
Plan Médico _utilizado No Reforma 461 62.6% 59.1% 66.1%
para el Cuidado [~---mmrmTTTTTmommo oo
Prenatal Reforma 617 | 56.2% | 53.3% | 59.2%
Semanas de Gestacion | <37semanas | 143 | 588% | 527 | 850% |
al Momento del Parto >37 semanas 870 | 60.1% | 57.6% | 62.6%
933 59.5% 57.0% 61.9%
Peso de| Bebé ___________ 2_ _2_’5_(:_)(_:)_9_"___________ I _________0 ___________ E)___ _________0___
< 2,500 gr 124 | 60.5% | 53.8% | 67.2%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
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Tabla 1V.35. Descripcidn sobre el consumo de alcohol durantelos tres meses antes del embarazo, por
variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR

2006* .
Variables Frec. % IC al 95%
<=19 57 | 33.9% | 26.8% | 41.1%
20 -24 141 | 38.4% | 33.4% | 43.4%
Grupo de Edad |- mm oo oo
P 25-34 192 | 43.0% | 38.3% | 47.6%
>=35 34 |39.5% | 29.1% | 49.9%
Casada 166 | 35.6% | 31.3% | 40.0%
Estado Civil Convive 145 | 39.2% | 34.2% | 44.2%
Soltera 110 | 49.5% | 42.9% | 56.2%
Eecolaridad <Grado 12 159 | 35.0% | 30.6% | 39.4%
£57 076 1 > 1 10 1= T e e e I A
>Grado 12 261 | 43.7% | 39.7% | 47.7%
Trabajaba fueradel || No | 201 |34.6% | 30.7% | 38.5%
hogar Si 222 | 46.3% | 41.9% | 50.8%
e ler Trimestre | 390 | 39.8% | 36.7% | 42.9%
Comienzo (Trimestre)
Cuidado Prenatal 2do/3er Trimestre o No 30 | 37.5% | 26.8% | 48.2%
recibié Cuidado Prenatal
Plan Medico utilizado No Reforma 202 | 44.3% | 39.7% | 48.9%
para el Cuidado | ----mmrrmmmmoTToT oo oo
Prenatal Reforma 217 | 36.0% | 32.1% | 39.8%
Semanas de Gestacion | . <37semanas | 52 |37.4% | 293% | 455%
al Momento del Parto >37 semanas 350 | 40.7% | 37.4% | 44.0%
beso del Bebé >2 500 gr 368 | 40.1% | 36.9% | 43.3%
eso del Bebé |------omoe e oo
< 2,500 gr 45 | 37.2% | 28.5% | 45.8%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
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Tabla I'V.36. Descripcion sobre el consumo de alcohol durante los primeros tres meses del embar azo,
por variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR

2006*.
Variables Frec. % IC al 95%
<=19 6 3.7% | 0.8% | 6.5%
20 -24 26 71% | 45% | 9.8%
Grupo de Edad =~ | ttttrmmrtttommmmmmmoooosfeosscsoogosoosssooofo oo
25-34 27 6.0% | 3.8% | 8.2%
>=35 3 3.6% -0.4% | 7.5%
Casada 20 4.3% 2.5% 6.1%
Estado Civil Convive 25 6.8% | 4.3% | 9.4%
Soltera 17 7.7% 4.2% | 11.2%
_ <Grado 12 25 55% | 3.4% | 7.6%
Escolaridad |ttt g e
>Grado 12 37 6.3% 4.3% 8.2%
) No 32 5.6% 3.7% 7.4%
Trabajaba fuera del hogar — |-=----=--mmm-m7mmmmmmmm oo oo
Si 30 6.3% 4.1% 8.5%
ler Trimestre 52 53% | 3.9% | 6.7%
Comienzo (Trimestre) Cuidado | 5qo/3er Trimestre o No | | | |
Prenatal recibié Cuidado 10 | 13.0% | 5.5% | 20.5%
Prenatal
Plan Médico utilizado parael | NoReforma | 26 | 57% | 3.6% | 7.9%
Cuidado Prenatal Reforma 36 6.0% 41% | 7.9%
Semanas de Gestacional | <37semanas | 7. ].50% | 14% | 8.7%
Momento del Parto >37 semanas 49 5 7% 42% | 7.3%
> 55 6.1% 4.5% 7.6%
Peso del Bebé ---------- = -2-’5-(-)9-9-"- __________________________ (i _________ (i _________ 0 __
< 2,500 gr 6 4.9% 1.1% 8.8%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.
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Tabla I V.37. Descripcidn sobre el consumo de alcohal durante los Ultimos tres meses del embar azo,
por variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR

2006* .
Variables Frec % IC al 95%
<=19 2 1.2% -0.5% 2.9%
20 -24 10 2.8% 1.1% 4.5%
Grupo de Edad = |-rrrrrrrrmmmmomomommmmmmmomo oo oo
25-34 5 1.1% 0.1% 2.1%
>=35 2 2.4% -0.9% 5.7%
Estado Civil Convive 8 2.2% 0.7% 3.7%
Soltera 4 1.8% 0.1% 3.6%
_ <Grado 12 11 2.5% 1.0% 3.9%
Escolaridad ~  |-rmmmmmmmmmmmom e e
>Grado 12 8 1.4% 0.4% 2.3%
Trabajabafueradel | | No |- 18 | 23% | 11% | 3.5%
hogar S 6 13% | 0.3% 2.3%
1er Trimestre 17 1.8% 0.9% 2.6%
Comllenzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 2 2.6% -1.0% 6.2%
Prenatal
Plan Medico utilizado No Reforma 5 1.1% 0.1% 2.1%
[oF= 18- W=I M@ UTT0 F-To [0 BN ik Il il R B
Prenatal Reforma 14 2.4% 1.1% 3.6%
Semanas de Gestacion | <37semanas | 2 | 15% | -05% | 3.5%
al Momento del Parto >37 semanas 13 1.5% 0.7% 2 4%
> 16 1.8% 0.9% 2.6%
Peso del Bebé ~  |---------- 222009r ol R L TR LT
< 2,500 gr 2 1.6% -0.6% 3.9%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.
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Tabla 1V.38. Descripcion sobre las mujer es que han usado drogas alguna vez en lavida, por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 13 4.0% 1.9% 6.2%
20 -24 31 5.5% 3.6% 7.4%
Grupo de Edad | rrrrrrrrrmmrmoommmmmmmmmo ooy
25-34 21 2.9% 1.7% 4.1%
>=35 0 | 0.0% | 0.0% | 0.0%
Casada 20 | 24% | 1.4% | 3.5%
Estado Civil Convive 30 | 52% | 34% | 7.1%
Soltera 15 | 42% | 2.1% | 6.2%
_ <Grado 12 37 | 45% | 3.1% | 5.9%
Escolaridad ~ |---mrmmmmm e e
>Grado 12 28 | 31% | 1.9% | 4.2%
Trabajabafueradel | No | 41 | 4.0% | 28% | 52%
hogar Si 24 | 33% | 20% | 4.5%
ler Trimestre 58 | 3.6% | 2.7% 4.5%
Comienzo (Trimestre) | 2qo/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 7 | 49% | 13% | 8.4%
Prenatal
Plan Médico _utilizado No Reforma 26 3.7% 2.3% 5.0%
para el Cuidado | ---mrrtTeTmommmm oo
Prenatal Reforma 38 | 3.6% | 2.5% 4.8%
Semanas de Gestacion | <37semanas | 7 | 30% | 08% | 51%
al Momento del Parto >37 semanas 55 3.9% 2.9% 5.0%
> 55 3.6% 2.7% 4.6%
Peso del Bebé e 223009 e p 2R L St L TR
< 2,500 gr 9 45% | 1.6% 7.4%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
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Tabla 1V.39. Descripcién sobre el uso de drogas durante los tres meses antes del embar azo, por
variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR

2006* .
Variables Frec. % IC al 95%

<=19 4 33.3% | 6.7% 60.0%

20 -24 5 |185% | 3.9% | 33.2%
Grupo de Edad ~  [rorrmmtmmommmssssssssgmessosooseo oo soofooo oo

25-34 4 |21.1% | 2.7% | 39.4%

>=35 0 0.0% | 0.0% 0.0%

Casada 2 | 11.8% | -3.6% | 27.1%

Estado Civil Convive 6 |21.4% | 6.2% | 36.6%

Soltera 5 |385% | 12.0% | 64.9%

_ <Grado 12 11 | 33.3% | 17.2% | 49.4%
Escolaridad @~ [--mrmmmmmm et e

>Grado 12 2 8.0% | -2.6% | 18.6%

Trabajaba fuera del No 11 129.7% | 15.0% | 44.5%

hogar Si 2 | 95% | -3.0% | 22.1%

1er Trimestre 10 19.2% 8.5% 29.9%

Comienzo (Trimestre) 2do/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibi6 Cuidado 3 |50.0% | 10.0% | 90.0%
Prenatal

Plan Médico _utilizado No Reforma 1 4.3% -4.0% 12.7%
para el Cuidado  [~--cmrrtTTmooTTTmmTmommmoooeo oo me e m oo

Prenatal Reforma 12 | 34.3% | 18.6% | 50.0%
Semanas de Gestacion | <37semanas | 1 |107% | [13.2% | 46:5%

al Momento del Parto >37 semanas 12 235% | 11.9% 35 204

> 11 22.4% | 10.8% 34.1%
Peso del Bebé ~  --------- 22300Qr Lo 2SN SRR L ORI

< 2,500 gr 2 | 222% | -4.9% | 49.4%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.
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Tabla I'V.40. Descripcion sobre el uso de drogas durante los primer os tres meses del embar azo, por
variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR

2006* .
Variables Frec % IC al 95%
<=19 1 77% | -6.8% | 22.2%
20 -24 1 3.2% -3.0% 9.4%
LT RN o Yo lo [T o - To IR il il il il E
25.34 2 10.0% | -3.1% | 23.1%
>=35 0 0.0% 0.0% 0.0%
Casada 0 0.0% 0.0% 0.0%
Estado Civil Convive 1 33% | -3.1% | 9.8%
Soltera 3 21.4% -0.1% 42.9%
. <Grado 12 4 11.1% 0.8% 21.4%
Escolaridad =~ - |
>Grado 12 0 0.0% 0.0% 0.0%
Trabajabafueradel | | No | 4 | 100% | 0.7% | 19.3%
hogar Si 0 00% | 0.0% | 0.0%
1ler Trimestre 1 1.8% -1.7% 5.2%
Comienzo (Trimestre) | >qo/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibi6 Cuidado 3 | 429% | 6.2% | 79.5%
Prenatal
Plan Médico utilizado | NoReforma | 0 | 0.0% | 00% | 0.0%
para el Cuidado Prenatal Reforma 4 10.5% 0.8% 20.3%
Semanas de Gestacion | <37semanas | O | 00% | 00% | 0.0%
al Momento del Parto >37 semanas 4 7 4% 0.4% 14.4%
4 7.4% 0.4% 14.4%
Peso de| Bebé __________ 2_ _2_’_5_QQ_g_[_________ . ________0 ___________ 0_ ___________ (_) .
< 2,500 gr 0 0.0% 0.0% 0.0%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacién de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.
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Tabla |V.41. Descripcién sobre el uso de drogas durante los dltimostres meses del embarazo, por
variables sociodemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR

2006* .
Variables Frec. % IC al 95%
<=19 1 7.7% | -6.8% | 22.2%
20 -24 0 0.0% | 0.0% 0.0%
Grupo de Edad = ["ormttrtmrtmmrmmmmmmssmssspesosoosogososoooospossosssoqeooo oo
P 25-34 1 48% | -4.3% | 13.9%
>=35 0 0.0% | 0.0% 0.0%
! Casada | 1 ].50% | -4.6% | 14.6%
Estado Civi . Comie | 0__|.00% | 00% | 00%
Soltera 1 6.7% | -6.0% | 19.4%
Escolaridad = F--------- _S_(;-;_l’_&_(_j_Q_]___Z ______________ :]_' ______ 2_ _??{0____:_2_'_5_%2 _____ ?_9?{0___
>Grado 12 1 3.6% | -3.3% | 10.5%
) No 1 24% | -2.3% 7.1%
Trabajaba fuera del hogar [~--------mmmmm mmmmmmmmmmm oo g s
Si 1 42% | -3.8% | 12.2%
. . ler Trimestre 2 34% | -1.3% | 8.1%
Comienzo (Trimestre) [~ =7 = oo ooy oo
Cuidado Prenatal 2do/3er Trimestre o No 0 00% | 0.0% 0.0%
recibié Cuidado Prenatal
Plan Médico utilizado | NoReforma | | 0 | 00% | 00% | 0.0%
para el Cuidado Prenatal Reforma 2 53% | -1.8% | 12.4%
Semanas de Gestacional | <37semanas | 0 | 00% | 00% | 0.0%
Momento del Parto >37 semanas 2 3.6% | -1.3% 8.5%
> 2 3.6% | -1.3% 8.5%
Peso del Bebé ~ |---------- LIS R O i i A S
< 2,500 gr 0 0.0% | 0.0% 0.0%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblaciéon de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.
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Tabla IV.42. Descripcién de abuso fisico 12 meses antes del embarazo, por variables
soci odemogr &ficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 17 5.4% 2.9% 7.9%
20 -24 20 3.7% 2.1% 5.3%
Grupo de Edad [ttt i st e
25-34 20 2.8% 1.6% 4.0%
>=35 2 1.4% -0.5% 3.4%
Casada 9 1.1% 0.4% 1.9%
Estado Civil Convive 24 4.4% 2.7% 6.1%
Soltera 26 7.4% 4. 7% 10.2%
_ <Grado 12 39 4,9% 3.4% 6.4%
Escolaridad =~ [t e e e g
>Grado 12 16 1.8% 0.9% 2.7%
Trabajaba fueradel | 1 No | 42 43% | 30% | 56%
hogar S 17 | 24% | 13% | 3.5%
1ler Trimestre 48 3.1% 2.2% 3.9%
Comienzo (Trimestre) [~ 7 7 T T g T I
Cuidado Prenatal 2do/3er TrimestreoNo | 10 7.5% 30% | 11.9%
recibié Cuidado Prenatal
Plan Médico utilizado | NoReforma | - 14 1. 20% | 1.0% | 31%
para el Cuidado Prenatal Reforma 44 4.3% 31% 5.6%
Semanas de Gestacion | <37semanas | 9 | 40% | 14% | 65%
al Momento del Parto >37 semanas 45 3.3% 2 4% 4.3%
45 3.1% 2.2% 4.0%
Peso de| Bebé ___________ 2_ _2_’5_(:_)(_:)_9_"_ ___________________________ E) ___________ (2____________0___
< 2,500 gr 11 5.7% 2.4% 9.0%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.
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Tabla |'V.43. Descripcidn sobre abuso fisico durante del embarazo, por variables sociodemogr &ficas,
comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 7 18.4% | 6.1% | 30.7%
20 -24 10 11.5% | 4.8% | 18.2%
Grupo de Edad ~  [trrmmmmmmmmmmmommommmmmmmmmmmogimmooomon|momommoooomoooooooogoo oo
25-34 19 20.7% | 12.4% | 28.9%
>=35 1 40% | -3.7% | 11.7%
Casada 8 9.3% 3.2% | 15.4%
Estado Civil Convive 16 17.8% | 9.9% | 25.7%
Soltera 13 21.3% | 11.0% | 31.6%
_ <Grado 12 22 18.8% | 11.7% | 25.9%
Escolaridad = —  j--mrmmmmmmmmm et o
>Grado 12 14 11.7% | 5.9% | 17.4%
) No 23 15.6% | 9.8% | 21.5%
Trabajaba fuera del hogar [--------------===---mmmmmmmmmmo oo
Si 14 15.1% | 7.8% | 22.3%
1ler Trimestre 33 15.4% | 10.6% | 20.3%

Comienzo (Trimestre)  j--------mmmmmmmmmm s oo oo
Cuidado Prenatal 2do/3er Trimestre o No 3 11.5% | -0.7% | 23.8%
recibié Cuidado Prenatal

Plan Médico utilizado para | | NoReforma | 11 | 11.7% | 52% | 18.2%
el Cuidado Prenatal Reforma 26 17.7% 11.5% | 23.9%
Semanas de Gestacién al | ____<37semanas | 6 | 16.7% | 4.5% | 28.8%
Momento del Parto >37 semanas 29 | 15.4% | 10.3% | 20.6%

>2 500 gr 28 | 13.9% | 9.1% | 18.6%

Peso del Bebé = f----eomeee et g oo

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.
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Tabla IV.44. Frecuencia de abuso fisico durante € embarazo en compar acién con los 12 meses, antes
del embarazo, por variables sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del

embar azo, ESMIPR 2006*.

Con menos frecuencia

Con mas frecuencia

Variables
Frec. % IC al 95% Frec % IC al 95%
<=19 2 | 200% | -48% |448% | 2 |200% | -4.8% | 44.8%
Grupo de 20 -24 6 |429% | 16.9% |68.8% | 2 |14.3% | -4.0% | 32.6%
Edad 25.34 11 | 44.0% | 245% | 63.5% | 2 8.0% | -2.6% | 18.6%
>=35 0 0.0% | 0.0% | 0.0% 1 | 25.0% | -17.4% | 67.4%
Casada 3 |250% | 05% |495% | 2 |16.7% | -4.4% | 37.8%
Eétiiﬂo Convive | 9 |346% | 163% |52.9% | 1 | 38% | -35% | 11.2%
Soltera 7 | 50.0% | 23.8% |76.2% | 4 |286% | 4.9% | 52.2%
<
‘Glrz"?‘do 11 | 34.4% | 17.9% |508% | 3 | 9.4% | -0.7% | 19.5%
Escolaridad >Gd ------------------------------------------------------------------------------------
{g 0 8 |421% | 19.9% |643% | 3 |15.8% | -0.6% | 32.2%
Tfrabaigb? No 11 |31.4% | 16.0% | 46.8% | 4 |11.4% | 0.9% | 22.0%
ueradel [Tttt T T T T T T T T T T T T T T T m T m T mm m T m T mmmm | m e
hogar Si 8 |47.1% | 23.3% [ 708% | 3 |17.6% | -0.5% | 35.8%
T_left 18 | 37.5% | 23.8% | 51.2% | 5 |10.4% | 1.8% | 19.1%
rimestre
Comienzo 2do/3er """"""""""""""""""""""""""""""""""""""""""
(Trimestre) | Trimestre
Cuidado o No
Prenatal recibis 1 |250%|-17.4% | 67.4% | 1 |25.0% | -17.4% | 67.4%
Cuidado
Prenatal
Plan No o o o o o o
Médico | Reforma | ° | 333% ] 95% |572%) 8 [ 20.0% | 0.2% | 402%
utilizado
para el
Cuidado 14 |36.8% | 21.5% | 52.2% | 4 |105% | 0.8% | 20.3%
Prenatal Reforma
Se”&a”as Se;gzas 2 40.0% | -2.9% | 82.9% 1 20.0% | -15.1% | 55.1%
e | =°clldalias | ol e
Gestacion
al Momento >37 16 |39.0% | 24.1% | 54.0% | 5 |122% | 2.2% | 22.2%
del Parto semanas
Peso del | 22500gr | 14 |35.0% | 202% | 49.8% | 5 |125% | 2.3% |22.7%
Bebé <2§OO 5 |556% | 23.1% [88.0% | 1 |11.1% | -9.4% | 31.6%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.
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Tabla IV.45. Descripcion de relaciones sexuales forzadas en algiin momento de su vida, por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 12 36% | 1.6% | 5.5%
20 -24 17 3.0% | 16% | 4.4%
C1gV] oJoJo [ =lo F-To R R ik ek Eeii ity i Ik
25.34 25 33% | 2.0% | 4.6%
>=35 4 26% | 01% | 5.1%
Casada 20 24% | 1.4% | 3.4%
Estado Civil Convive 23 3.9% | 23% | 55%
Soltera 15 40% | 2.0% | 6.0%
_ <Grado 12 31 3.7% | 2.4% | 5.0%
Escolaridad =~ |--mmmmmmmmmmem e e
>Grado 12 27 29% | 1.8% | 3.9%
Trabajabafueradel | | No | 36 | 34% | 23% | 4.6%
hogar Si 22 29% | 1.7% | 4.1%
1er Trimestre 52 3.1% 2.3% 4.0%
Comienzo (Trimestre) |~~~ T
Cuidado Prenatal 2do/3er Trimestre o No 5 35% | 05% | 6.5%
recibié Cuidado Prenatal
Plan Médico _utilizado No Reforma 29 4.0% 2.6% 5.4%
para el Cuidado | --ttTTTmoomToTTm oo oo
Prenatal Reforma 28 26% | 17% | 3.6%
Semanas de Gestacion | <37semanas | 10 1. 42% | 17% | 68% |
al Momento del Parto >37 semanas 45 3.204 2.30% 4.1%
46 3.0% 2.1% 3.8%
R 225000r | 46 | 30 6| 210 6| 38
< 2,500 gr 12 59% | 2.6% | 9.1%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.
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Tabla |V.46. Descripcién de relaciones sexuales forzadas durante el embar azo, por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 4 33.3% 6.7% 60.0%
20 -24 3 18.8% -0.4% 37.9%
(€1gV] oJo o [N =lo F-To EENNEN Shhh i il Il ti i R
25-34 1 40% | -3.7% | 11.7%
>=35 0 0.0% 0.0% 0.0%
Casada 3 16.7% | -0.6% | 33.9%
Estado Civil Convive 2 9.1% | -2.9% | 21.1%
Soltera 3 20.0% | -0.2% | 40.2%
_ <Grado 12 7 226% | 7.9% | 37.3%
Escolaridad @~ [--mmmmmmmmmmmm e oo
>Grado 12 1 42% | -3.8% | 12.2%
Trabajabafueradel | No | 8 | . 22.9% | ¢ 8.9% | 36.8% |
hogar Si 0 0.0% | 0.0% | 0.0%
_ T ler Trimestre | 6 | 122% | 31% | 214% |
Comienzo (Trimestre) | 2qo/3er Trimestre o No
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 1 20.0% | -15.1% | 55.1%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 4 15.4% 1.5% 29.3%
para el Cuidado [~-rrrttTommmmoom oo oo
Prenatal Reforma 4 14.3% 1.3% 27.2%
Semanas de Gestacion | <37semanas | 0 ] 00% | 0.0% | 00%
al Momento del Parto >37 semanas 8 19.0% 7.204 30.9%
> 8 18.6% 7.0% 30.2%
Peso del Bebé eze0r L0 LB L ST LT
< 2,500 gr 0 0.0% 0.0% 0.0%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacién de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
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Tabla IV.47. Descripcién sobre lactancia en el periodo inmediato al parto por variables
sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal, resultados del embar azo, planificacion y

deseabilidad del embarazo, ESM PR 2006*.

Variables Frec % IC al 95%

<=19 218 65.9% | 60.8% 71.0%

20 -24 394 68.2% | 64.4% 72.0%
Grupo de Edad = [tmmmmmmmtmmmmmmmmmmmmmmmommmm oo

P 25.34 532 | 70.6% | 67.3% | 73.8%

>=35 105 66.5% | 59.1% 73.8%

Casada 603 | 71.7% | 68.7% | 74.7%

Estado Civil Convive 397 | 66.9% | 63.2% | 70.7%

Soltera 235 | 63.9% | 59.0% | 68.8%

Eecolaridad <Grado 12 526 | 63.2% | 59.9% | 66.5%
scolaridad frrrmreeen T T e

>Grado 12 700 | 73.9% | 71.1% | 76.7%
Trabajabafueradel | | No | 678 | 64.8% | 61.9% | 67.7%

hogar S 559 | 73.9% | 70.8% | 77.1%

. 1142 69.5% | 67.2% 71.7%

. . ler Trimestre
Comienzo (Trimestre) [~ == mmmmmmmsmmsmmssogeosssssooofoooooososfiooooosssoo| oo
Cuidado Prenatal )
2do/3er Trimestre o No 81 57.9% | 49.7% 66.0%
recibié Cuidado Prenatal

e ra ol outtiaga " [ NoReforma | 537 | 745% | 713% | 77.7%

Prenatal Reforma 681 | 64.4% | 61.5% | 67.3%
Semanas de Gestacion | <37semanas | 110 |46.4% | 40.1% | 52.8%

al Momento del Parto 537 semanas 1042 | 72.6% | 70.3% | 74.9%

Peso del Bebé 22,500 gr 1122 | 72.1% | 69.9% | 74.3%
eso del Bebé f---oeoe- o e

< 2,500 gr 99 | 48.8% | 41.9% | 55.6%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada

variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que

tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
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Tabla I'V.48. Descripcién sobre lactancia luego del alta por variables sociodemogr aficas, comienzo
del cuidado prenatal, resultados del embarazo, planificacion y deseabilidad del embarazo, ESMIPR

2006*.
Variables Frec % IC al 95%

<=19 314 | 93.7% | 91.1% | 96.3%

0024 | 535 | 92.4% | 90.2% | 94.6%

peteRt T asas | 7 |earse | 930 | sean

>=35 144 | 91.1% | 86.7% | 95.6%

Casada 803 | 955% | 94.1% | 96.9%

EstadoCivil | Convive | 548 | 919% | 80.8% | 94.1%

Soltera 340 | 91.4% | 88.5% | 94.2%

_ <Grado 12 764 | 91.1% | 89.1% | 93.0%

Escolaridad [~ rorors oo o610 | saswe | o7a%

Trabajaba fueradel | .| No .| 960 |916% | 89.9% | 93.3%

hogar Si 731 | 96.2% | 94.8% | 97.5%

Comienzo (Trimestre) ... et Timeste | 1548 | 939% [ 928% | 9513

Cuidado Prenatal 2do/3er Trimestre 0NO | 125 | g8 705 | 83.4% | 93.9%

recibié Cuidado Prenatal

Plan Médico utilizado | . NoReforma | 696 | 96.1% | 94.7% | 97.5%

para el Cuidado Prenatal Reforma 971 91.6% | 89.9% 93.3%

Semanas de Gestacion | . <37semanas | 219 | 916% ) 88.1% | 95.1%

al Momento del Parto >37 semanas 1359 | 94.7% | 93.5% | 95.9%

Peso del Bebg  beeeooel 22,5009r | 1474 | 94.5% | 93.4% | 95.7%

< 2,500 gr 191 | 93.2% | 89.7% | 96.6%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.
* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblacion de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion, Division de Madres, Nifiosy
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Tabla 1V.49. Descripcién sobre la posicion en que piensa acostar al bebé (boca arriba), por variables

sociodemogr aficas, comienzo del cuidado prenatal y resultados del embarazo, ESMIPR 2006*.

Variables Frec. % IC al 95%
<=19 99 28.9% | 24.1% | 33.7%
20 -24 164 | 27.8% | 24.2% | 31.4%
Grupo de Edad =  [-rrmmrmmmttrrmmmmmmooommommm oo s g m e
25.34 295 | 38.5% | 35.1% | 42.0%
>=35 68 41.5% | 33.9% | 49.0%
Casada 335 | 39.0% | 35.8% | 42.3%
Estado Civil Convive 177 | 29.3% | 25.6% | 32.9%
Soltera 109 | 28.6% | 24.1% | 33.1%
_ <Grado 12 239 | 27.7% | 24.7% | 30.7%
Escolaridad @~ — [----mrmmmmmmme e
>Grado 12 375 | 39.1% | 36.0% | 42.2%
Trabajabafueradel | | No | 306 |284% |25.7% | 31.1%
hogar Si 312 | 40.7% | 37.3% | 44.2%
_’]_er Trimestre 576 343% 321% 366%
Comienzo (Trimestre) [ oqo/3er TrimesteoNo | | | |
Cuidado Prenatal recibié Cuidado 38 | 26.4% | 19.2% | 33.6%
Prenatal
Plan Médico utilizado No Reforma 322 | 43.8% | 40.2% | 47.4%
para el Cuidado [---rmmrmmmmmosTTemm oo
Prenatal Reforma 291 | 26.8% | 24.2% | 29.5%
Semanas de Gestaciéon | <37semanas | 81 | 33.3% | 27.4% | 39.3%
al Momento del Parto >37 semanas 501 | 34.3% | 31.9% | 36.7%
> 527 | 33.1% | 30.8% | 35.5%
Peso del Bebé ..22000gr L 9gf [0S0 | ST | 2o
<2,500 gr 75 36.8% | 30.1% | 43.4%

* S los Intervalos de Confianza al 95% no se sobrelapan significa que la diferencias entre los diferentes grupo dentro de cada
variable son significativamente diferentes.

* * | os datos presentado pertenecen al grupo bajo estudio por lo tanto no son representativos de la poblaciéon de mujeres que
tuvieron un nacimiento vivo en Puerto Rico para el 2006.

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion, Division de
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V. Anadlisis de tendenciay comparacion de por cientos

En lasiguiente parte se presentaran los por cientos de ciertos indicadores que se han medido en en ESMIPR 2002, 2004 y 2006. Para
estos por cientos se hizo un andlisis de tendencia durante los tres afios antes mencionados. Todo aquel indicador que tenga un valor P
menor de 0.05 significa que tiene una tendencia ascendente o descendiente signifcativa, dependiendo €l caso. También, se presentan
los intervalos de confianza al 95% (IC al 95%), esto con el propdésito de comparar los porcetanges de un afio a otro. Si estos no se
sobrelapan entonces puede determinarse que hay diferencias estadisticamente significativas. Ademas, para los indicadores que solo se
han medido en dos afios solamente no se hizo un andlisis de tendencia, pero se compararon los respectivos I C al 95%.

Entre los indicadores adversos a la salud que tuvieron una tendencia significativa ascendente estuvieron: no planificién del
embarazo, ingesta de bebidas alcohdlicas alguna vez en a vida y tres meses antes del embarazo, problemas en las encias, en los
dientes durante el embarazo y si visitd al dentista durante el embarazo por una emergecia dental.

Entre los indicadores adversos gque tuvieron una tendencia significativa descendiente estédn: comienzo tardio o no tuvo el cuidado
prenatal, consumo, consumo de cigarrillo durante el embarazo, ingesta de alcohol los primeros tres meses del embarazo y los ultimos
tres meses del embarazo. También, tuvo una tendencia significativa descendiente el por ciento de mujeres que reportaron que viven
con un familiar que fuma dentro del hogar, pero € descenso del 2002 a 2004 fue bastante marcado (47%) mientras tuvo una
disminucién leve para el 2006.

Hubo indicadores que fueron factores protectivos y que tuvieron una tendencia descendente. Entre estos se encontraron si un
profesional de la salud le habl6 sobre el uso de medicamentos durante el embarazo, si le hablé sobre el abuso fisico durante el
embarazo, s le habl6 sobre la forma correcta de acogtar al bebé y si visitd a dentista durante el embarazo para otros tratamientos. Por
otro lado, los indicadores protectivos que tuvieron una tendencia ascendente significativa fueron lactancia en el periodo post parto, e
intencién de lactar.

Un indicador que presentd una tendencia significativa fue el de la presencia de enfermera visitante, aunque se observé una
disminucién del 2002 al 2004 y un aumento para el 2006 igualando el por ciento del 2002.



Tabla V.1. Andlisisdetendenciay Comparacion de por cientos para ESMIPR 2002 ESM PR 2004 y ESM I PR 2006:
Informacion sobre No Planificacion y No Deseabilidad del Embarazo

No planifico este embarazo 60.6 58.6 | 62.6 | 1,351 66.8 63.9| 69.7| 671 65.5 63.4| 676 | 1,221 0.00006
Queria quedar enbarazada mas
tarde 0 en ningln momento 55.5 535 | 57.5| 1,215 55.8 52.7 | 58.9| 541 44.8 46.4 | 50.8 818 0.90355

Tabla V.2. Andlissde tendenciay Comparacion de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESM | PR 2006:
Informacion sobre e Comienzo Tardio o No tuvo Cuidado Prenatal

Comienzo del cuidado prenatal tarde o
no tuvo cuidado prenatal 13.2 11.8 | 14.6 | 299 10.6 87|125| 105 8 6.8 92| 148 0.00000

Tabla V.3. Andlissde tendenciay Comparacion de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESM | PR 2006:
Informacion sobre Enfemera Visintante

Recibi6 la visitade una Enfermera
Visitante 6.4 54|74 139 3.7 25149 37 6.4 52|74 119 0.00156

" Varlo p <0.05 = latendencia es estaditicamente significativa.
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Tabla V.4. Andlissde tendenciay Comparacion de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESMIPR 2006: Algun
profesional de la salud le habl6 sobre alguno de los siguientestemas.

2002 2004 2006
TEMA Valor P?
% % % para
Expuesto | IC al 95% | Casos | Expuesto | IC al 95% | Casos | Expuesto | IC al 95% | Casos | Tendencias

Amenaza de parto prematuro 55.3 52.2 | 58.4 | 457 58.6 56.4 | 60.8 | 947
El uso de cigarrillos durante el embarazo 70.1 68.4 | 72.2 | 1,403 66.7 63.8 | 69.6 | 602 69.1 67.0 | 71.2 | 1,134 0.06285
El efecto de las bebidas a cohdlicas durante €
embarazo 70.2 68.6 | 72.4 | 1,396 67.3 64.4 | 70.2 | 603 69.5 67.5| 71.7 | 1,130 0.11332
El efecto del uso de drogasilicitas durante €
embarazo 68.0 66.3 | 70.1 | 1,317 66.3 63.4 | 69.2 | 583 67.6 65.6 | 69.8 | 1,087 0.36458
PS: el uso de medicamentos durante €l embarazo 77.8 76.2 | 79.6 | 1,530 73.5 70.8 | 76.2 | 635 73.8 719|759 | 1,183 0.00175
El consumo de &cido fdlico antes, durantey
después del embarazo 90.7 88.9 | 925| 825 88.7 87.4 ] 90.2 | 1,498
El abuso fisico de las mujeres por parte del
compafnero durante € embarazo 47.0 451 | 49.1| 889 38.2 352|412 | 320 37.3 35.9 | 40.3| 569 0.00000
La nutricion adecuada durante e embarazo 91.0 89.8 | 92.2 | 1,831 924 90.8 | 94.0 | 860 91.6 90.5 | 92.9 | 1,569 0.20665
Laimportancia dela lactancia materna 88.8 875|901 | 1,773 90.2 88.4|920| 831 88.7 87.3|90.1 | 1,522 0.20122
Laforma correcta de acostar a bebé 714 69.6 | 73.2 | 1,378 67.9 65.0 | 70.8 | 589 65.7 63.5 | 67.7 | 1,057 0.00018
El examen médico pos parto 74.4 715|769 | 658 69.1 670|712 | 1,131

~ Varlo p <0.05 = la tendencia es estaditicamente significativa
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Tabla V.5. Andlisisdetendenciay Comparacion de por cientos para ESMIPR 2002 ESM PR 2004 y ESM I PR 2006:

I nformacion sobre el cuidado oral

2002 2004 2006
Indicador % % % Valor P para
Expuesto | IC al 95% | Casos | Expuesto | IC al 95% | Casos | Expuesto | 1Cal 95% | Casos | Tendencias
Visito a dentista en alglin momento en
los 3 meses antes del embarazo 34.3 324 36.2| 721 31.8 289|347 | 315 35.7 312 | 354 | 626 0.33169
Visito a dentista en alglin momento
durante este embarazo 324 30.5| 343| 715 33.5 306 | 36.4 | 329 31.2 29.1 | 333 | 579 0.19141
Visito a dentista por examen y limpieza
derutina 81.5 79.9 | 83.1| 559 81.3 78.9 | 83.7| 257 84.6 82.8 | 86.0| 474 0.10899
Visit6 a dentista por una emergencia
dental 11.8 105|131 | 81 20.3 178|228 | 64 15.7 147 | 181 | 88 0.00039
Visité a dentista por tratamientos en las
encias 3.9 31 | 47 27 3.5 24 | 46 11 4.1 33 | 51 23 0.65120
Visit6 al dentista para otros tratami entos 15.7 142 | 17.2 | 107 7.6 6.0 | 9.2 24 10.4 93 |121| 58 0.00007
Durante el embarazo tuvo problemas en
las encias 11.7 10.4 | 13.0 | 249 15.0 128 | 17.2 | 136 16.1 144 | 17.8| 287 0.00050
Durante € embarazo present6 problemas
en los dientes 10.8 95 121 | 230 14.6 12.4 | 16.8 | 133 12 10.6 | 13.6 | 207 0.00311
Algin dentista o profesiona delasdud
le habl 6 sobre el cuidado delos dientes 46.1 43.0 | 49.2 | 443 48.4 46.2 | 50.6 | 888

~ Varlo p <0.05 = la tendencia es estaditicamente significativa
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Tabla V.6. Andliss de tendenciay Comparacion de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESM | PR 2006:
Informacion sobre Hospaitalizacion durante el embarazo

Hospitalizacion durante €l
embarazo

Tabla V.7. Andliss de tendenciay Comparacion de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESM | PR 2006:
Informacion sobre Ganancia en peso durante € embarazo

Ganancia en Peso Adecuada
segun Recomendado

Tabla V.8. Andlissde tendenciay Comparacion de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESM | PR 2006:
Informacion sobre Consumo de Acido Fdlico

Tomo &cido félico por lo menos un mes
antes del embarazo 7 diasala semana

Tomo &cido folico duranteel embarazo 7
diasala semana

" Varlo p <0.05 = latendenciaes estaditicamente significativa.
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Tabla V.9. Andlissde tendenciay Comparacion de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESM | PR 2006:
Informacion sobre el Consumo de Cigarrillos.

Algunavez en su vida ha

fumado 28.3 26.0 | 29.6 | 625 28.4 25.6 | 31.2 | 285 26.9 249 | 289 | 503 0.28621
100 cigarrillos 39.7 37.7 | 417 | 227 44.2 349|409 | 107 43.5 417 | 46.1| 193 0.14424
Fumo usted durante su

embarazo 15.4 139|169 | 94 13.0 109|151 | 36 10.6 9.2 | 120| 52 0.01886
Dej6 de fumar (emb) 46.0 52.0 | 56.0 | 40 36.1 60.9 | 669 | 13 54.2 436|480 | 26 0.10124
No piensavolver afumar 14.1 46.8 | 50.8 10 8.7 55.3 | 61.3 2 4.0 66.1 | 70.3 1 0.15117
familiar fuma dentro del

hogar 22.1 20.4 | 23.8 | 483 11.7 9.7 | 13.7 | 117 10.3 10.3 | 13.1| 193 0.00000

Tabla V.10. Analiss detendenciay Comparacién de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESM PR 2006:
Informacion sobre el Consumo de Alcohol

Algunavez en su vida ha

tomado bebidas alcohdlicas 54.0 52.0 | 56.0 | 1,197 57.0 539 | 60.1 544 58.7 56.5 | 60.9 | 1,088 0.00232
Tomo bebidas al cohdlicas 3
meses antes del embarazo 34.2 323 | 361 400 41.4 37.0 43.0 213 39.7 375 | 419 424 0.00108

Tom6 bebidas a cohdlicas
los primeros 3 meses del
embarazo 8.4 7.3 9.5 97 8.0 6.1 9.5 41 5.8 4.8 6.8 62 0.01610

Tomo bebidas al cohdlicas
los Ultimos 3 meses del
embarazo 5.2 4.3 6.1 59 25 15 35 13 1.8 1.2 2.4 19 0.00001

A Varlo p <0.05 = latendencia es estaditicamente significativa.
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Tabla V.11. Analissdetendenciay Comparacién de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESM PR 2006:
Informacion sobre el Consumo de Drogas

Uso drogas alguna
vez en lavida

2.5

3.9

70

Uso drogas 3
meses antes del
embarazo

20.8

24.2

19

Uso drogas los
primeros 3 meses
del embarazo

14.1

12.7

15.5

Uso drogas los
ultimos 3 meses
del embarazo

7.7

6.5

8.7

Tabla V.12. Analissdetendenciay Comparacién de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESM PR 2006:
I nformacion sobre Abuso Fisicoy Sexual

Fue abusada fisicamente
durante los 12 meses antes
de quedar embarazada

2.5

18

3.0

&

Fue abusada fisicamente
durante el embarazo

12.0

10.7

13.3

(S

Fue forzadaalguna vez a
tener relaciones sexuales

2.8

2.1

35

Fue forzada atener
relaciones durante el
embarazo

5.6

4.7

6.5

A Varlo p <0.05 = latendenciaes estaditicamente significativa.
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Tabla V.13. Analiss detendenciay Comparacién de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESM PR 2006:
Informacion sobre Lactancia

Estuvo lactando € periodo pos parto 54.3 52.3 | 56.3 | 1,133 64.5 615 | 67.5| 622 68.6 66.5 | 70.7 | 1,250 0.00000

Piensalactar una vez le den de alta 91.2 90.0 | 92.4 | 1,936 935 92.0 | 95.0 | 897 93.4 92.3| 945 | 1,707 0.00273

Tabla V.14. Analiss detendenciay Comparacién de por cientos para ESMIPR 2002, ESMIPR 2004 y ESM PR 2006:
Informacion sobre la posicion de acostar al bebé a la hora de dormir

Piensa acostar al bebé boca arriba 78.2 76.5| 79.9 | 1511 30.1 27.3 | 329 | 296 33.7 31.6| 358 | 627 0.0 ***

A Varlo p <0.05 = latendenciaes estaditicamente significativa.
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VI.

Encuesta Telefénica de Seguimiento a los Seis Meses y al Afio

A.

Introduccién

Como parte del Estudio de Salud Materno Infantil, la Divisién de Madres, Nifios
y Adolescentes realizd una Encuesta Telefonica de Seguimiento sobre las préacticas
de lactancia y el conocimiento del intervalo intergenésico. Esta encuesta telefonica
se llevo a cabo a los 6 meses de la encuesta auto administrable, ESMIPR. Con esta
encuesta se pretende medir la proporcion de mujeres que lactan hasta los seis meses
y a afo de edad de recién nacido. Ademés, se podrd determinar el periodo
intergenésico que las participantes piensan es el adecuado. Egta informacion
permitira monitorear el logro de los Objetivos 2010 y las Medidas de Ejecucion
regueridas por el gobierno federal. También servira de evidencia sobre la necesidad
de desarrollar estrategias dirigidas a la promocion de la lactancia 'y a la practica de
un periodo intergenésico adecuado.

. Encuesta de Seguimiento alos Seis Meses

1. Metodologia

El objetivo principal de esta encuesta telefénica es determinar la proporcion de
mujeres que estan lactando a los 6 meses posparto. Como objetivos secundarios
estan el describir la proporcion de mujeres que acuestan a su bebé boca arriba o
acuesta a su bebé de otra posicion (de lado, boca abajo o de forma combinada) y
describir que piensa cada participante sobre el tiempo que debe esperar una mujer
para quedar embarazada otra vez.

Las mujeres participantes de la Entrevista Telefénica de Seguimiento a los seis
meses fueron aquellas que participaron en la encuesta auto administrable, ESMIPR
y que completaron una hoja de consentimiento donde autorizaban una entrevista
telefénica. Un total 1,531 mujeres llenaron la hoja de consentimiento, de las cuales
se contactaron 704. Se excluyeron 6 entrevistas donde la madre habia indicado que
su(s) bebé(es) habia fallecido.

Como fuente primaria de recoleccion de datos se cred un protocolo con 4
preguntas que realizaba el(la) entrevistador(a). Para localizar a las participantes se
prepard una lista con los nombres y teléfonos que se le proveyd a cada
entrevistador(a). El (1a) entrevistador(a) tenia que hacer por 1o menos tres intentos
paralocalizar a cada una de las participantes.

2. Variables de interés

A. Lactancia. Variable nominal cualitativa que indica si la madre esta lactando
al momento de la entrevista. Esta variable se agrup6 de la manera siguiente:

1.5
2. No



B. Lacta todo € tiempo. Variable nominal cualitativa que indica si la madre
lacta todas las veces que el bebé toma leche. Esta variable se categorizd de la
manerasiguiente:

1.Si
2.No

C. Lacté. Variable nominal cualitativa que indica si la madre lacté en algin
momento antes de los 6 meses. Esta variable se agrupd de la manera siguiente:

1.Si

2. No
D. Tiempo que lacto. Variable continua que indica el tiempo que lacté la madre
gue no estaba lactando al momento de la entrevista. Esta variable se categorizo
de la manera siguiente:

1. Unmes 5. Cinco meses
2. Dos meses 6. Menos de un mes
3. Tresmeses

4. Cuatro meses

E. Posicion para acostar al bebé. Variable nominal que indica la forma en que
la madre acuesta al bebe. Esta variable se agrup6 de la manera siguiente:

1. boca arriba solamente
2. de lado solamente

3. boca abgjo solamente
4. posiciones combinadas

F. Evitando embarazo. Variable nominal que indica si la madre esta evitando
guedar embarazada. Esta variable se categoriz6 de la manera siguiente:

1.5
2. No
3. Estéd embarazada

G. Intervalo Intergenésico. Variable cuantitativa nominal que determina
cuanto tiempo debe espera una mujer para quedar embarazada nuevamente. Esta
variable se agrupd de la manera siguiente:

1. 6 meses a 11 meses (menos de 1 afio)
2.1aio alanoy 11 meses (menos de 2 afos)
3. 2 afos a 2% afos

4. Més de 2% afios

5. No sabe
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A continuacion se describen los resultados recopilados en la Entrevista
Telefénica de Seguimiento a los seis meses de la Encuesta de Salud Materno
Infantil de Puerto Rico para el 2006. La informacion presentada sera de acuerdo al

3. Resultados de la Encuesta de Seguimiento a los 6 meses

nimero de las mujeres que respondieron la pregunta.

A. Lactancia

El 26.5% de las mujeres estaba lactando a su bebé hasta los 6 meses. De étas,
el 74.8% estaba lactando solo con leche materna. De las mujeres que no lactaron
hasta los 6 meses, un 82.9% lactd en algin momento. De las cuales, e 16.0%
indico que lactdé menos de un mes aproximadamente, el 20.8% lacté alrededor
de un mes, e 23.4% lactd 2 meses, el 23.2% lacté 3 meses, el 10.7% lactd 4

mesesy €l 6.0% lacté cinco meses (Véase Tabla VI. 1).

Tabla VI.1. Lactancia. Encuesta de Seguimiento alos 6 meses, ESM PR 2006.

Variable Categoria Total deMujeresque Por

respondieron Ciento

' ] 51 185 26.5%

d-acto hadtalosé no 512 73.5%

' Total 697 100.0%

' s 104 74.8%

ﬁggg . no 35 25.2%

' Total 139 100.0%

' ] ; s 425 82.9%

d-acto en algan no 86 17.1%

momento?

Tota 511 100.0%

Menos de un mes 68 16.0%

Un mes 87 20.8%

Dos meses 98 23.4%

JPor cuanto Tres meses 97 23.2%
tiempo lact6?

Cuatro meses 45 10.7%

Cinco meses 26 6.0%
Tota 421 100.0%

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion

Division Madres, Nifiosy Adolescentes

Revisado en: Mayo de 208.

Se encontrd que €l 43.0% de las mujeres acuestan a bebé a la hora de dormir
boca arriba solamente, el 10.6% boca abagjo solamente y el 33.3% de lado
solamente. Ademas, un 13.1% acuestan a bebé en varias posiciones (Véase

TablaVl. 2).
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Tabla VI1.2. Pasicion de Acostar al Bebé. Encuesta de Seguimiento a los 6 Meses, ESM I PR 2006

Variable Categoria Total deMujeresque Por
respondier on Ciento
Boca arriba solamente 300 43.0%
Boca abgjo o
¢En que posicion solamente 4 10.6%
estuvo acostando Delado 0
al bebéalahora solamente 232 33.3%
. —
de dormir~ Pos ciones o1 13.1%
combinadas
Total 697 100.0%

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008

C. Planificacion del Embarazoy Periodo I ntergenésico

El 77.8% de las mujeres indicd que estaba evitando quedar embarazada, €l
18.5% no edtaba evitando quedar embarazada y el 3.9% estaba embarazada.
Por otro lado, un 54.0% piensa que una mujer debe esperar méas de 2Y2 afios
para quedar embarazada luego de haber tenido un bebé, un 25.9% de 2 a 22
ano, un 18.2% piensa que debe esperar de 1 a1 afo y 11 meses, y un 1.9%
piensa que una mujer debe esperar de 6 a 11 meses. (Véase Tabla VI. 3).

Tabla VI1.3. Planificacién del Embarazo y Periodo I ntergenésico. Encuesta de Seguimiento a los 6
Meses, ESMIPR 2006

Variable Categoria Total deMujeresque Por
respondieron Ciento
o Si 363 77.8%
cEstas g'ta”do No 122 18.5%
emggr azaz;da? Esta embarazada 27 3.9%
Total 697 100.0%
6 all meses 13 1.9%

¢Cuantotiempo 157 T Ao y 11

cree que debe MEses 126 18.2%
owacmbrazarse | 2a2%a0s 79 255%
P otravez? Maés de 2v% afos 373 54.0%

' Total 691 100.0%

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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C. Encuesta de Seguimiento al Afio

1. Metodologia

Los objetivos de esta encuesta telefonica de seguimiento al afio corresponden
a los mismos objetivos de la encuesta telefénica de seguimiento a los seis
meses. Las mujeres participantes de la Entrevista Telefénica de Seguimiento al
Afio son las mismas que participaron en la Encuesta Telefénica a los Seis
meses. De las 1,528 mujeres que originalmente consintieron se contactaron 672.
Sin embargo se diminaron 3 que correpondia a mujeres que indicaron que su
bebé habia fallecido en algin momento durante ese primer afio.

Como fuente primaria de recoleccion de datos se cred un protocolo con 4
preguntas que realizaba el(la) entrevistador(a). Las preguntas sobre lactancia 'y
sobre la opnion del periodo intergénesico fueron redactadas de forma diferente.
También se prepard una lista con los nombres y teléfonos de las participante;
el(la) entrevistador(a) tenia que hacer por lo menos tres intentos para
localizarlas.

2. Variables de interés

A. Lactancia. Variable nominal cualitativa que indica si la madre lacté a su
bebé en algin momento durante € primer afio de nacido. Esta variable se
agrup6 de la manera siguiente:

1.5
2.No

B. Tiempo que lacté. Variable continua que indica el tiempo que lacté la
madre. Esta variable se agrupd de la manera siguiente:

1. Menos de un mes
2.delab5meses
3. de6all meses

C. Lacté. Variable nominal cualitativa que indica si la madre lacté en algun
momento antes del afio posparto. Esta variable se agrupd de la manera siguiente:

1.5
2.No

D. Lacta todo € tiempo. Variable nominal cualitativa que indica si la madre
lacté solamemte 0 mezcld lactancia con otros tipos de leche. Esta variable se
agrup6 de la manera siguiente:

1. Lacté solamemte

2. Mezcl6 lactancia con otros tipos de leche
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E. Posicion para acostar al bebé. Variable nominal que indica si la madre
acuesta al bebé boca arriba, de lado, boca de bagjo 0 de forma combinada. Esta
variable se agrupd de la manera siguiente:

1. boca arriba solamente
2. de lado solamente

3. boca abgjo solamente
4. posiciones combinadas

F. Evitando embarazo. Variable nominal que indica si la madre esté evitando
quedar embarazada. Esta variable se agrupd de la manera siguiente:

1.5
2.No
3. Estd embarazada

3. Resultados de la Encuesta de Seguimiento al Afio

A continuacion se presentaran los resultados recopilados en la Entrevista
Telefonica de Seguimiento al Afio de la Encuesta de Salud Materno Infantil de
Puerto Rico para el 2006. La informacion presentada es de acuerdo a nimero
de mujeres que respondieron la pregunta.

A. Lactancia

Cuatro de cada cinco mujeres lactd a su bebé en algin momento durante €l
primer afio de nacido. De estas mujeres, €l 7.6% lactd6 menos de un mes, €
27.4% lactd desde un mes a menos de 3 meses, el 18.3% lact6 hasta los tres
meses, el 13.5% lactd desde los tres meses pero menos de 6 meses, el 10.6 %
lactd hasta los 6 meses, el 7.3% lact6 hasta mas de 6 meses pero menos de un
afno y el 15.6% lactd hasta € primer afio de nacido). Este Ultimo equivale a
una prevalencia de 13.2% entre el total de mujeres entrevistadas y de estas
mas de la mitad lacté de forma exclusiva. También, se pudo observar que de
las mujeres que lactaron durante el primer afio de vida un 29.2% lact6 de
formaexclusiva (Véase TablaV1.4)
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Tabla VI.4. Lactancia. Encuesta de Seguimiento al Afio, ESMIPR 2006.

Variable Categoria Total deMujeres Por
gue respondier on Ciento
VD E S 8 ] 13.2%
¢l-acto por un No 581 86.8%
ano? | T T
Total 669 100.0%
Jactosolamente | S a 54.0% |
duratee primer | No | O L 46.0%
afio de vida? Total 87 100.0%
¢Lacté en dgun No 105 15.7%
momento durante Si 564 84.3%
el primer afo? Total 669 100.0%
Menos de un mes 43 7.6%
Desde 1 mes amenos de 154 27 4%
tres meses
Hasta tres meses 103 18.3%
) , Mas de tres meses pero o
t_fPor C‘IJa”tt?? menos de 6 meses 76 13.5%
1empo facto: Hasta 6 meses 58 10.3%
Mas de 6 meses EJero a1 7 3%
menos de un afio
Hasta un afo 88 15.6%
Total 563 100.0%
Lact6 solamente 164 29.2%
oL acté solamente? | L€ dioformulau tros 397 70.8%
tipos de leche
Total 561 100.0%

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evauacion,
Investigacion y Sistemas de Informacion,

Division Madres, Nifiosy Adolescentes,

Revisado en: Mayo 2008

B. Paosicién para Acostar al Bebé

Se encontrd que € 27.3% de las mujeres acuestan a bebé boca arriba
solamente, e 7.8% boca abgo solamente y e 37.6% de lado solamente.
Ademés, un 27.3% acuesta a su bebé de forma combinada, esto quiere decir
gue la madre lo puede acostar boca abagjo, boca arriba 0 de lado a la hora de
dormir (Véase TablaV1.5)
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Tabla VI1.5. Pasicion de Acostar al Bebé. Encuesta de Seguimiento al Afio, ESMIPR 2006

Variable Categoria Total deMujeres Por
gue respondier on Ciento
¢Enque Boca arriba solamente 182 27.3%
posicion estuvo Boca abaio
bebé alahora De lado
de dormir? solamente 251 37.6%
Posiciones combinadas 182 27.3%
Total 667 100.0%

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008

C. Planificacion del Embarazoy opinién sobre el Periodo | ntergenésico

Aproximadamente 1 de cada 2 mujeress indicd que estaba evitando quedar
embarazada. Ademés, € 17.1% no esta evitando quedar embarazada, € 7.7%
estd embarazaday €l 30.7% esta esterilizada o su pargja. (Véase TablaV1.6).

Tabla VI.6. Planificacién del Embarazo. Encuesta de Seguimiento al Afio, ESMIPR 2006

Variable Categoria Total deMujeresque Por
respondier on Ciento
Si 293 44.5%
‘Esta evitando No 113 17.1%
quedar Est4 embarazada 51 7.7%
embarazada? Esterilizadaellao su 202 30.7
parga
Total 659 100.0%

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008

El 44.5 % de las mujeres indico que estaba evitando quedar embarazada, €l
17.1% no esta evitando quedar embarazada, el 7.7% esta embarazada y €l
30.7% indicd que esté esterilizada ella o su pargja. (Véase Tabla V1.6).

Tabla VI1.6. Opinién sobre el Periodo I nter génesico. Encuesta de Seguimiento al Afio, ESMIPR 2006

Variable Categoria Total deMujeresque Por
respondier on Ciento
¢Cuanto cree usted Menos de 2 afios 251 78.6
que debe una De 2 a5 afos 133 20.1
mujer esperar para — -
quedar 5 afos o mas 9 14
embarazada? Total 663 100.0

Preparado por la Seccién de Monitoreo, Evaluacion, Investigacion y Sistemas de Informacion,
Division Madres, Nifiosy Adolescentes,
Revisado en: Mayo 2008
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