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PRESENTACION

La Direccion General de Estadistica y Censos de la Republica de Costa Rica
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CAPITULO I

ANTECEDENTES, JUSTIFICACION Y OBJETIVOS
DEL ESTUDIO

Miguel Gomez

El proposito de este informe es presentar las resulta-
dos y conclusiones obtenidos en el andlisis comparativo de
las tres encuestas de fecundidad realizadas en Costa Rica en
1964, 1969 y 1976, y describir 1a metodologfa seguida en
ese andlisis, Ha parecido conveniente, sin embargo, incluir
un capftulo inicial donde se indiquen las tazones que lle-
varon a la realizacién del estudio y los objetivos que éste
pretende cumplir, y se sefialen una serie de antecedentes
—como Jas caracteristicas de la baja de la fecundidad ocu-
rrida entre 1960 y 1975 considerados fundamentales para
poner en debida perspectiva los resultados y conclusiones
del estudio. También ha parecido provechoso hacer una
breve descripcién de las principales caracterfsticas del pafs
y de su evolucién socioecondmica en el perfodo considera-
do.

1.1  Elanalisis comparativo de las encuestas de fecundidad

Costa Rica realiz6 su primera encuesta de fecundidad
en abril de 1964 en la parte Urbana del Area Metropolitana
de San José, a la s226n el Gnico centro urbano de significa-
cién del pafs. Una nueva encuesta dirigida a la poblacién
rural tuvo efecto en 1969 y, mds recientemente, en 1976,
dentro del marco del Programa de Encuestas Mundiales de
Fecundidad se llevé a cabo la primera encuesta de fecundi-
dad de alcance nacional.

La disponibilidad de estas encuestas y la circunstancia
de que su realizacién haya coincidido con los puntos mds
criticos dej proceso de descenso de {a fecundidad ocurrido
entre 1960 y 1975, hacen que los datos recogidos por ellas
sean de mucha utilidad y ofrecen una oportunidad inmejo-

! La encuesta de 1964 estd muy cercana al comienzo de la baja,

la cual se sitla a principios de 1a década de 1960 y se sabe que partid
fundamentalmente de los sectores medios urbanas, La de 1969
coincide con la generalizacion de la baja a los sectores rurales y con
¢l desatrollo vigoroso del Programa de Planificacion Familiar, y la de
1976 tiene cfccto precisamentc en el momento en que la baja sc ha
detenido,



rable de examinar la transicion de la fecundidad y docu-
mentar la evolucion de factores claves como los ideales
reproductivos y las pricticas anticonceptivas.

Con esta perspectiva en mente y dentro del marco de
los denominados proyectos de segunda etapa de la Encuesta
Mundial de Fecundidad,s¢ plante6 la posibilidad de llevar
a cabo un andlisis de naturaleza fundamentalmente longitu-
dinal utilizando las tres encuestas y distinguiendo entre zona
urbana y rural.

Se tuvo conciencia desde el principio que el andlisis
comparativo estaba limitado por varios factores entre lo que
cabe citar: a} s6lo 1a encuesta de 1976 fue nacionat; b) no
todas las preguntas de interés aparecen en las tres encuestas
y a veces lo hacen pero con cambios de redaccién; ¢/ el
hecho que la encuesta de 1976 incluyera menos variables
“explicativas” que las de 1964 y 1969, y d) se presentaba
cierto tipo de problemas para lograr una comparabilidad ade-
cuada entre los grupos estudiados en 1964 y 1969 y los que
se podian definir en 1976, No obstante lo anterior, se per-
cibi6 claramente que habfa una serie de elementos positivos
que hacian estimulante y prometedor intentar el estudio
propuesto: @) las posibilidades de desarrollo metodolGgi-
co y sustaniivo que encerraba, b) la coincidencia de las en-
cuestas con los puntos de mayor interés del descenso de la
fecundidad, y ¢/ la posibilidad de verificar —o al menos re-
forzar o debilitar— algunas de las hip6tesis que se han ofre-
cido para explicar la baja de la fecundidad en Costa Rica
© en otros pafses.

El estudio se orienta, en su objetivo general, a un ana-
lisis comparativo de naturaleza longitudinal de las encues-
tas, pero tiene objetivos especfficos mds determinados que
pueden enunciarse en la siguiente forma:

a)  Estudiar los niveles, tendencias y diferenciales de la
fecundidad dentro de grupos geogrificos y socioeco-
némicos, con miras a establecer la posible contribucion
de Jos cambios de estructura frente a los cambios en
1a fecundidad dentro de cada uno de los subgrupos
como factores explicativos del descenso; y

b)  Estudiar, dentro de los mismos grupos geogrificos y
socioeconémicos, las tendencias y diferenciales en las
variables intermedias, incluyendo dentro de ellas
tanto la edad al matrimonio y el uso de anticoncepti-
vos como las normas reproductivas, todo con el pro-
posito de relacionar tales tendencias con los cambios
en la fecundidad.

Un objetivo no tan explicito, pero también bdsico,
del proyecto fue propiciar una mayor utilizacién de una
informaci6n que pese a haber sido recolectada con gran es-
fuerzo y cuidado, en la realidad ha sido analizada y aprove-
chada s6lo muy parcialmente.

1.2 Caracteristicas generales

Costa Rica es un pequefio pais de 50 900 kildmetros
cuadrados situado en América Central en la seccién mas

angosta del continente americano (Véase el mapa). Lo
bailan €l Océano Pacifico y el Mar Caribe y limita al norte
con Nicaragua y al Sureste con Panami. Estimaciones
obtenidas a partir del Gltimo censo (1973) v de las estadisti-
cas vitales, sitGan su poblacion a mediados de 1981 en 2.4
millones, lo que determina una densidad de 47 habitantes
por kilémetro cuadrado. Esta densidad coloca a Costa Rica
como el tercer pais més densamente poblado de América
Continental, siendo superado Unicamente por Guatemala y
El Salvador.

El pais es atravesado por tres cordilleras: la Volcdnica
de Guanacaste al Norte, la de Talamanca al Sur y [aCordi-
ilera Central. Estas cordilleras definen tres zonas princi-
pales: las llanuras del Atlintico, la Vertiente del Pacifico
formada por planicies, valles y pequefias montafias y el
Valle Central o Meseta Central cuya altitud varfa entre
600 y 1400 metros y que estd rodeado por cadenas monta-
flosas con picos que superan log 3 Q00 metros,

Debido a su particular geografia y a la influencia de
los dos océanos, el clima de Costa Rica es predominante-
mente marftimo pero variado: cdlido en las zonas bajas y
templado en el Valle Central. La zona Atldntica y la parte
Sur de la Vertiente Pacifica tienen abundantes Jluvias y alta
humedad durante la mayor parte del afio. En el Valle
Central y en el norte de la costa del Pacificola humedad es
menof y las lluvias, aunque considerables, son mas modera-
das; por otra parte los vientos alisios definen claramente
dos estaciones: 1a luviosa de mayo a naviembre v la seca
de diciembre a abril.

Las caracterfsticas climdticas y la fertilidad del suelo,
asf como razones histéricas, han hecho del Valle Central
el centro politico, econdmico, social y demogrdfico del
pais desde la época colonial. Como consecuencia de ello,
un rasgo caracteristico de la poblacién costarricense es su
alto grado de concentracién en esa pequeia fraccion del
territorio que es el Valle Central. Se estima que el Valle,
que comprende el 15 por ciento del territorio nacional,
contiene alrededor del 60 por ciento de la poblacién
costarricense, para una densidad de 188 habitantes por
kilémetro cuadrado frente a una densidad de s6lo 22 para
el resto del pafs. En el Valle estd ta capital y su zona de
influencia, esto es el Area Metropolitana de San José
(750 000 habitantes a mediados de 1981) y tres de las cinco
ciudades de mds de 40 000 habitantes que tiene el pafs:
Alajuela, Cartago, y Heredia!, asi como numerosas ciuda-
des pequefias y una densa poblacién rural y semiurbana.

De acuerdo a las definiciones censales, Costa Rica era,
en 1973, un pafs predominantemente rural {58 por ciento
de la poblacién era catalogada como tal). En la actualidad,
sin embargo, se estima que la poblacion urbana es mayor
que la rural y que cerca de un 80 por ciento de ella se con-
centra ¢n ¢l Valle Central y un 60 por ciento en ¢l Area
Metropolitana de San José y en las ciudades que la rodean,

1 Las otras ciudades mayores de 40 000 habitantes situadas

fuera del Valle Central, son los puertos de Puntarenas y Limén, que
constituyen las salidas naturales del pais por el Pacifico y el Atlan-
tico respectivamente,
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La economia de Costa Rica es fundamentalmente
agroexportadora y ha dependido tradicionalmente de la
exportacién del café, producido en el Valle Central, y del
banano cultivado en la zona Atlintica y en el Pactfico Sur,
mds recientemente ha ido tomando importancia la cria de
ganado. Desde los afios sesentas —con la incorporacion de
Costa Rica al Mercado Comiin Centroamericano— se inicio
un proceso de industrializacion basado en la sustitucion
de importaciones, el que ha producido cambios en la es-
tructura productiva reduciendo la participacion de la agri-
cultura en el Producto Intemo Bruto (PIB) e incrementan-
do la de la industria. No obstante este proceso, la economfa
sigue siendo bdsicamente agricola, como lo prueba tanto
el hecho de que en 1973 un 36.4 por ciento de la poblacion
econdmicamente activa se dedicaba a la agricultura, como
la circunstancia de que el sector agropecuario es, con mucha
ventaja sobre cualquier otro, €l mds importante en la gene-
racién de divisas. En efecto, todavia en 1977, del total
exportado, el 56 por ciento fue producto  de las ventas de
café y banano y €l 72 por ciento provino de productos agro-
pecuarios en general. El importante papel del comercio
exterior ¢n las actividades econémicas del pafs, por otra
parte, queda de manifiesto en el hecho de que casi una
cuarta parte de la produccion de bienes y servicios es expor-
tada y en que la importacion de mercancias representa
cerca de un 30 por ciento del PIB.

ElProducto Nacional Bruto per cdpita fue estimado en
1978 en US$ 1700, valor que ubica a la poblacién costarri-
cense por encima del resto de Centro y Sudamérica, exciu-
yendo a Venezuela y Argentina. Sin embargo, mds impor.
tante que el nivel alcanzado por este indice econdmico, es
el hecho de que histéricamente Costa Rica ha presentado
una menor desigualdad en la distribucién del ingreso y en
ella el Estado ha desempefiado un papel destacado coma
agente redistribuidor de los beneficios del desarrollo entre
toda la poblacién, a través de amplios programas de educa-
cién, salud, seguridad social y otros similares, los cuales
han permitido niveles de desarrollo social muy elevados, que
s¢ reflgjan en hechos como la reduccién del analfabetismo
al 10 por ciento en la poblacion de 10 afios y mds, y la mor-
talidad a 22 por mil en 1978,

En cuanto a los aspectos étnicos y religiosos, la pobla-
cién costarricense es bastante homogénea. La gran mayorfa
es de origen espafiol y los grupos indio y negro no superan
el 3 por ciento. Aunque se practican diferentes religiones,
cerca del 95 por ciento de los habitantes se declaran cat6li-
cos y un elevada proporcion de ellos son practicantes.

1.3 La transicién demogrdfica en Coste Rica

La evolucion demogrifica de Costa Rica en el presen-
te siglo se resume en el cuadro 1.1 y gréfico I.1 a través de
las tasas de mortalidad, natalidad y crecimiento natural.
Ella revela que la poblacion costarricense ha alcanzado una
fase avanzada de la transicién demogrifica, la cual se inicié
con la baja de la mortalidad en las primeras décadas de este
siglo y la aceleracién de su descenso después de 1940, y
continu6é con una marcada reducciéon de la natalidad des-
pués de 1960. La tasa bruta de mortalidad, que se estimaba
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Cuadro 1-1

EVOLUCION DE LAS TASAS DE NATALIDAD, MORTALIDAD,
CRECIMIENTO NATURAL, MORTALIDAD INFANTIL Y
FECUNDIDAD TOTAL
COSTA RICA, 1910-1980

Crecimiento

Afo Natalidad Mortalidad natural
Tasas por mil

1910-20 46 30 16
1920-30 46 27 19
193040 45 23 22
1940-50 44 18 26
195060 48 12 36
1960 48 0 38
1965 42 9 33
1970 33 7 26
1975 30 S 25
1976 30 5 25
1977 31 5 26
1978 32 4 28
1979 32 4 28
1980 32 4 28

Fuente: Luis Roswerq, “Fecundided y anticoncepcion en Costa

Rica, 1981 (Resultados de la Segunda Encuesta dc Preva-
lencia Anticonceptiva). Asociacidn Demografica Costarri-
cense, (en prensa).

Grafico 1.1

TASAS DE NATALIDAD, MORTALIDAD Y CRECIMIENTO
NATURAL
COSTA RICA, 1910-1978

Tasas
(por mil)
S0
Hatalidad
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/’,
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\__l
20 — —
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10 —
ol ‘
1910 1920 1930 1940 1950 1960 1970 1980
Fuente: Cuadro 1.1 Afios

en alrededor de 30 por mil en 1920, bajé a 12 en 1950 y
alcanz6 cerca de 4 por mil en 1978 . En cuanto a la nata-

1 Evidentemente el bajo nivel de la tasa se debe, en parte, al
hecho de que la poblacidn costarricense tiene una estructura por
edades joven; el extraordinario descenso de la mortalidad, sin
embargo, sc aprecia también en medidas libres del efecta de la
estructura, y asi en 1978 la mortalidad infantil se estimd en 22 por
mil y la esperanza de vida al nacimiento en 72 afios.



lidad, pueden distinguirse cuatro fases en su evolucién:

a} el periodo previo a 1950 durante el cual 1a tasa fue
elevada y bastante estable; b) la década de 1950-60 en
la que se produjo un aumento significativo de la natali-
dad que Mev6 la tasa de un nivel histérico de alrededor
de 45 a uno de 48 por mil; ¢/ el lapso 1960-75, durante
el cual el descenso es continuo y extraordinariamente
fuerte haciendo que la tasa baje 18 puntos al pasar de
48 a 30 por mil;d) la etapa mds reciente, posterior a
1975, en la que el descenso se interrumpe y la tasa pri-
mero se estabiliza y luego tiende a crecer levemente.

En coherencia con esta evolucién de las tasas de nata-
lidad y mortalidad, 1a de crecimiento natural muestra el
tipico patrén de variacién de las sociedades en transicién
demogréfica: se eleva paulatinamente de 1.5 por ciento
anual en la primera década de este siglo a 2.5 por ciento a
mediados de los cuarentas, y luego experimenta una fuerte
aceleracién que lleva la tasa a casi un 4 por ciento anual a
mediados de los cincuentas, ritmo de crecimiento natural
pricticamente inédito en la experiencia humana. Consecuen-
te con el rdpido descenso de la natalidad después de 1960,
la tasa de crecimiento se reduce dristicamente en un poco
mds de una década para estabijlizarse en cerca de 2.8 por
ciento, Las fluctuaciones recientes, sin embargo, no se
deben a aumentas de 1a fecundidad, sino més bien al hecho
de gque ¢l nimero de mujeres en edad reproductiva ha cre-
cido significativamente en los filtimos afios.

Aunque la disminucién de la tasa de crecimiento ha
sido bastante pronunciada, todavia no ha al¢canzado niveles
que puedan ser considerados bajos o afin moderadamente
bajos; basta sefialar que una tasa del 2.8 por ciento permite
la duplicacién de la poblacién en unos 25 afios y que la
mayoria de los paises desarrollados tienen tasa de creci-
miento inferiores al uno por ciento anual. Por otra parte es
interesante destacar que antes de iniciarse la declinacién de
la natalidad fueron los cambios en la tasa de mortalidad los
que determinaron el ritmo de crecimiento de la poblacién.
Por el contrario, y al igual que lo ocurrido en los Gltimos
aiios, el curso futuro de la poblacién de Costa Rica estari
determinado fundamentalmente por lo que suceda con la
natalidad.

14  Algunas caracteristicas de la baja de la fecundidad

Los datos incluidos ¢n el cuadro 1.2 muestran que la
tasa bruta de natalidad se redujo de 48 por mil a 30 por mil
entre 1960 y 1975, una disminuci6n del 38 por ciento en
15 afios. Un descenso alin mds marcado se aprecia para la
Tasa Global de Fecundidad (TGF) —que es una medida
libre de los efectos de la estructura por edades- 1a cual pasa
de 7.3 a 3.8 en el mismo lapso, para un descenso de 3.4
hijos (52 por ciento). Es evidente que el descenso observa-
do en la natalidad se debe 2 una genuina reduccién en la fe-
cundidad y no a cambios en la composicién por edades;
es mds, como lo revelan los valores del indice que aparecen
en las dos diltimas columnas del cuadro 1.2, los cambios en
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Cuadro 1.2

COSTA RICA: EVOLUCION DE LA TASA BRUTA DE
NATALIDAD Y DE LA TASA GLOBAL DE
FECUNDIDAD 1950-1978

Tasa de Tasa global Indice (1950-100)

Afio natalidad de
{por mil) fecundidad* Natalidad  Fecundidad

1950-55 47.6 6.72 99 92
1955-60 48.3 7.11 100 98
1960 48.3 7.29 100 100
1961 46.7 7.21 97 99
1962 45.1 7.02 93 96
1963 45.0 7.03 93 96
1964 429 6.71 89 92
1965 42.1 6.54 87 90
1966 40.6 6.30 84 86
1967 38.6 5.96 80 82
1968 36.2 5.52 75 76
1969 344 517 71 71
1970 333 492 69 67
1971 31.7 4.58 66 63
1972 31.5 442 65 61
1973 29.9 4.08 62 56
1974 29.6 3.91 61 54
1975 29.6 3.80 61 52
1976 29.8 3.72 62 51
1977 31.1 381 64 52
1978 321 3.86 66 53

* Hijos por mujer al término del periodo fértil,

L. Rosero. *“La Situacion Demogrifica de Costa Rica”
Sétimo Seminario Nacional de Demografia, 22-24 agosto
1979, pp. 18.

Fuente:

la estructura por edades més bien han impedido que la tasa
de natalidad fuera més baja que la observada en 1975

La fecundidad, por lo tanto, se ha reducido casi a la
mitad en 15 afios, lo que constituye un cambio espectacu-
lar, sin precedentes entre los pafses de la América Latina y
que casi nunca se ha observado a nivel mundial en un perfo-
do tan corto. Es importante sefialar que, no obstante el
descenso ocurrido, el nivel de fecundidad de Costa Rica es
s6lo moderadamente bajo, encontrindose todavia bastante
lejos del que exhiben los paises industrializados (alrededor
de 2 hijos por mujer). Incluso en el contexto latinoameri-
cano, aunque la fecundidad de Costa Rica es inferior a la
del promedio de la regién (alrededor de 5 hijos), no es tan
baja como la de Cuba (alrededor de 2 hijos) o la de los
pafses del Cono Sur {menos de 3 hijos).

El nivel actual de fecundidad, de mantenerse, implica
que cada mujer producird cerca de cuatro hijos durante su
vida reproductiva, Este patrén, como es sabido, permite
que la poblacién se duplique en una generacién (alrededor
de 28 afios), y por ello 1a poblacién de Costa Rica, con su
actual nivel de fecundidad, tiene todavfa un potencial de
crecimiento significativo.

Tampoco cl cambio se debe a variaciones significativas de los
patrones de nupcialidad como lo han mostrado varios estudios (ver
L. Rosero, “La Situaciébn Demogrdfica de Costa Rica” 1979).



Cuadro 1.3

EVOLUCION DE LAS TASAS DE FECUNDIDAD POR
EDAD DE LA MUJER. COSTA RICA 1950-1980

Afo

Edad

1960 1965 1970 1975 1980

Nacimientos por mil mujeres
15-19 122 111 102 104 108
20-24 357 305 239 207 203
25-29 354 318 231 178 184
30-34 297 256 188 130 133
35-39 223 215 144 92 82
4044 89 88 69 40 31
4549 16 16 12 8 5
1960-65 1965-70 1970-75 1975-80 1960-80
Variacién porcentual

15-19 -9 -8 +2 +4 -11
20-24 -15 -22 -13 -2 —43
25-29 -10 —28 —23 +3 —48
30-34 -14 -27 -31 +2 =55
35-39 -4 -33 -36 -11 —63
4044 ~1 -22 ~42 -22 —65
4549 0 _25 _33 -38 69

Fuente: Anuarios estadisticos de la Direccion General de Estadisti-
ca y Censos,

Las tasas de fecundidad por edades derivadas de las
estadisticas vitales y las estimaciones de poblacién (cuadro
1.3)muestran que el descenso se ha dado en todas las edades,
pero ha sido mds marcado en las edades mayores. La tasa
de las mujeres de 15-19 afios se ha reducido entre 1960 y
1980, en apenas un 11 por ciento y la de 20-24 en un 43
por ciento, mientras que en las edades posteriores a los 35
afios la disminucidn supera el 60 por ciento.

Esos cambios han modificado radicalmente la curva
de la fecundidad segGn la edad de la mujer, que actualmente
no sblo es mas baja, sino mis concentrada en las primeras
edades, lo que revela que las mujeres tienen menos hijos en
todaslas edades y ademds finalizan mas pronto la formacién
de la familia que hace 15 afios.

La evolucién de la fecundidad por edades ha seguido
un comportamlento diferencial en el tiempo. En una pri-
mera etapa, el descenso ocurri en mayor medida entre las
mujeres jovenes (20.34 afios), pero luego, conforme avanza
el proceso, el descenso se generalizé también a las mujeres
de mayor edad ¥ en su etapa final son las tasas de esas
edades mds altas las que han experimentado las mayores dis-
minuciones. El Gnico grupo que, como ya se indicé, ha
mostrado una tasa persistentemente alta es el de 15 a 19
afios; debido a esto en la actualidad estas mujeres son res-
ponsables de uno de cada cinco nacimientos que se produ-
c21 en el pais, mientras que en 1960 sdlo uno de cada
nueve recién nacidos provenia de madres menores de 20
ailos,

1
18-19.

Rosero, L. La Situacibn Demogréfica de Casta Rica, pags.
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Este patrén de cambio de fecundidad contrasta mar-
cadamente con el observado durante las primeras etapas
del descenso de la fecundidad en los pafses occidentales
y en pafses como Taiwdn y Corea. En estas poblaciones
ocurrié lo que algunos autores han llamado el *“‘patrén
cldsico” de descenso, que se caracteriza por mayores dis-
minuciones en la edades viejas que aumentan de tamafio
con la edad y pequefios aumentos en las edades 20-29 afios,
Las disminuciones ocurren primero y son mds grandes en las
edades mds avanzadas, porque conforme la mortalidad des-
ciende y las aspiraciones se elevan, un nimero creciente de
mujeres se encuentran cuando alcanzan los 30 afios que ya
tienen todos los nifios que desean y, por lo tanto, hacen
algo para limitar el tamafio de la familia entre los 30 y los
50 afios. En el caso de Costa Rica, por lo tanto, la dismi-
nucién ocurrida en la fecundidad ha sido resultado de un
cambio intergeneracional iniciado en 1960 por las cohortes
mds jovenes y que se extendi¢ al resto de las edades con-
forme estas cohortes iban envejeciendo, Particularmente, las
generaciones de mujeres nacidas entre 1930 y 1945 (de 20
a 34 afios de edad en 1965) han sido las principales prota-
gonistas de] descenso de la fecundidad ocurrido en el pafs,

Un punto que resulta de gran interés sefialar es que la
cronologfa del descenso ha variado entre ciertos sectores
geogrificos y socioeconémicos de la poblacién costarricen-
se. Esto ha sido bien documentado por varios estudios.

Behm y Guzmén', utilizando los datos del censo de
1973 y la técnica de los “hijos propios”, reconstruyeron
la evolucién de la TGF en el perfodo 1960-70 por zona ur-
bana y rural, clase social y nivel de educacion. Posterior-
mente, Rosero? empleando informacién de la Encuesta
Nacional de Prevalencia Anticonceptiva de 1981 estimd la
evoluciéon por drea geogrifica y educacién en el periodo
1970-80. Esta informacion (grifico 1.2) muestra que el des-
censo de la fecundidad en Costa Rica se ha dado en todos
los estratos de poblacién aunque la intensidad y la oportu-
nidad en que ocurrié en cada estrato ha sido variable.

La poblacion urbana y las personas con mayor nivel
de educacién presentaban en 1960 una fecundidad consi-
derablemente inferior al resto, lo que sugiere que antes de
iniciarse el descenso ya algunos segmentas de la poblacidén
habian reducido su fecundidad. Son precisamente estos
grupos los que desencadenaron el proceso y los responsables
de la baja registrada en la primera década de los anos sesen-
tas. En una segunda etapa, que coincide con la segunda
mitad de 1a década, se produce la incorporacién de la pobla-
cién rural y/o de escaso nivel de instruccién, convirtiéndose
desde entonces dicha poblacién en la principal responsable
del descenso de la natalidad nacional y de que la baja se
vuelva tan pronunciada.

1 Behm, H. y J M. Guzmin, “Diferencias socioeconémicas en el

descenso de lg Fecundidad en Costa Rica, 1960-70". Centro Latino-
americano de Demografia (CELADE) San José, Costa Rica, 1980.
2 Roseto, L. “Andlisis de los Resultados de la Segunda Encues-
ta de Prevaglencia Anticonceptiva”. (Barrador para discusion)
Asociacibn Demogrifica Costatricense, San José, Octubre de 1981,



Una tercera etapa se define a partir de 1970 y se
caracteriza por upa interrupcién primero y una tendencia a
aumentar después, de la fecundid:d de la poblaci6n urbana
y de mayor educacién, mientras que los otros grupos conti-
nuaban su descenso hasta afios mds recientes. Este proce-
so ha reducido significativamente las diferencias existentes
entre los segmentos de la poblacién y ha hecho que en la
actualidad los njveles de fecundidad sean bastante homogé-
neos en el pafs, tal como puede apreciarse en el grafico 1.2.
Estos aspectos merecerdn gran atencién en el andlisis com-
parativo de las encuestas que se intenta en este trabajo.

1.5 Los factores asociados a la baja

Respecto a los mecanismos que ha usado la poblacién
para reducir su fecundidad y alos factores que determinaron
esa baja y le impusieron el rdpido ritmo que la ha caracteri-
zado, no resulta oportuno entrar aqui en una discusién por-
menorizada, pero si es Gitil reswnir zlgunos puntos que son
especialmente pertinentes para poner en debida perspectiva
los andlisis y conclusiones que se incluyen m4s adelante.

Es importante sefialar, en primer término, que la
informacién y los estudios disponibles indican que la baja
se debe fundamentalmente al control voluntario de la fe-
cundidad a través de la prdctica anticonceptiva y que ambos
fenémenos —la prdctica y la baja— se iniciaron en los sec-
tores urbanos de mayor ingreso y educacion y luego se
extendieron, gradualmente, a los grupos urbanos de ingresos
bajos y las dreas rurales, configurando asi un proceso social
en el que participaron todos 10s sectores, aiiique con ¢ro-
nologia y ritmo variables a través del periodo 1960-75.

Otro punto de gran interés es la circunstancia de que
el descenso de la fecundidad se vio precedido y acompaiia-
do por un ripido proceso de modernizacion que abarcé
pricticamente a todos los sectores y esferas de actividad de
la sociedad costarricense y que produjo notables cambios
en la estructura productiva y en las condiciones de vida del
pais. Esto puede apreciarse muy claramente en el cuadro
1.3, donde se presentan algunos de los principales indica-
dores socioecondmicos para el perfodo 1950-73.

En el aspecto econdmico las cifras revelan, entre otras
cosas, un significativo aumento de la produccién de bienes
y servicios, medida por habitante. De hech , el Producto
Interno Bruto (PIB) per cédpita pasé de USS 271 en 19502
USE 713 en 1973 (tasa de crecimiento del 4.3 por ciento).
Si el célculo se hace en términos ‘‘reales” —colones cons-
tantes de 1966— se obtiene un crecimiento neto de 142 por
ciento en el lapso y una tasa anual media de 3.4 por ciento,
lo cual coloca a Costa Rica como uno de los pafses en vias
de desarrollo con mayor ingrese por habitante y con mas
ripida expansidn econdmica. Es importante destacar que
esta expansion en el ingreso fue lograda mientras se daba
un crecimiento demogrifico extraordinariamente ripido
que promedi6 3.4 en el periodo 1950-73.

El crecimiento econdmico ha sido acompafiado de
cambios significativos en la estructura productiva, como lo
atestiguan el aumento notable en el consumo de energia
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Tasa (hijos)

Grifico 1.2

EVOLUCION DE LA TASA TOTAL DE FECUNDIDAD
SEGUN RESIDENCIA URBANA O RURAL Y
EDUCACION. COSTA RICA 1960-80
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Encuesta de Prevalencia anticonceptiva op. cit.

para fines industriales y el aumento del porcentaje del PIB
que tiene origen industrial, asf como el incremento de la
proporcién de la PEA dedicada a actividades no agricolas.
Correlativamente con lo anterior, se nota un cierto aumento
de la participacién de la mujer en la actividad econdmica.

La combinacién de ciertas politicas estatales de corte
redistributivo con esta elevacién del ingreso per cépita ha
permitido también un notable progreso social. Las cifras

revelan extraordinarios aumentos en la longevidad —que ya
era relativamente alta ¢n 1950—, y un marcado descenso de
la mortalidad infantil, que colocan a Costa Rica en una po-
sicién muy favorable frente a otros paises en desarrollo, Es
igualmente significativo el aumento en el nimero de médicos
por habitante y en la proporcién de la poblacién cubierta
por el Seguro Social, Io cual revela la ripida ampliacién que
experimentaron los servicios de salud en el periodo.



Cuadro 1.4

COSTA RICA: EVOLUCION DE ALGUNOS INDICADORES
SOCIOECONOMICOS EN EL PERIODQ 1950-73

Indicador 1950 1963 1973
Producto Intemo Bruto per cépita (US$)® 271 372 713
Consumo de energia eléctrica para fines
industriales (kwh per ¢capita).....cuureeeeees 8.2 414 1707
Producto Interno Bruto origen
industrial (®/0) 2134 150 190
Porcentaje de Poblacion Economicamente
Attiva en actividades no agricolas.........."  45.7  30.8 4.5
Porcentaje poblacion femenina 1544 en
la Poblacidon Econdmicamente Activa..... 194 266 240
Esperanza de vida al nacimiento (ambos 4
$eX0S) 55.7 63.3 683
Tasa de mortalidad infantil (por mil)......° 1001 832 431
Médicos por 10 000 habitantes..........c..s - 2.8 6.0
/o de asegurados en la poblacién total® - 183  40.2
Porcentaje de alfabetismo poblacidn
total c 78.8 855 897
Porcentaje alfabetismo mujeres 15-49
R0S.ervvvere s reseene Wt 810 863 90.8
Poblacion IS;M afios con primaria com-
Pleta 0 Mas (7/0)mcrmmenreerieererveresens ot 19.6 318 54.2
Niimero de teléfonos por 1000 habitantes! — — 124 889
Porcentaje de viviendas con televisor...." - 6.4 368
Porcentaje de viviendas con radio........." - 542 770
Porcentaje de poblacién urbana.......... L0338 345 42,
—: NO DISPONIBLE
Fuentes:
a

Cuentas Nacionales de Costa Rica publicadas por ¢l Banco
Central,

Calculados a partir de los datos del Servicio Nacional de Electsi-
cidad.

Calculados con base en los datos que aparecen en los Censos Na-
cionales de Poblacién de 1950, 1963 y 1973 y en los de Vivienda
de 1963 y 1973, publicados por la Direccién General de Estadis-
tica y Censos,

Tomados de Luis Rosero ““La Situacidn Demogrifica de Costa
Rica”.

Anuarios estadisticos de 1a Direccidon General de Estadistica y
Censos,

Cilculos con informac¢ién suministrada por el Instituto Costarri-
cense de Electrddad,

b

[

En el aspecto educativo cabe mencionar que Costa
Rica no sélo elevé su nivel de alfabetismo que ya era alto en
1950, sino que logré un extraordinario incremento en el
nivel de educacién formal de la poblacién joven, tal como
1o tevela ef hecho de que la proporcién con primaria com-
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pleta o mds cast se triplico en el perfodo alcanzando a 54
por ciento en 1973.

Muy notable resultan también el desarrollo y difusién
que han tenido los medios de comunicacién de masas, espe-
cialmente durante la dltima década. La televisién, después
de que es establecida en 1961, se expande ripidamente y
en 1973 mis de un tercio de las viviendas dispone de ella;
si el cdlculo se hace dnicamente para las zonas urbanas la
proporcién resulta mucho mds elevada. En cuanto a las
viviendas con radio, también se observa que la proporcion
es elevada y que subi6 fuertemente entre 1963 y 1973,
Finalmente e] teléfono, desde la instalacién del sistema
automdtico en 1965, ha venido aumentando répidamente,
como o muestra el hecho de que el namero por 1000 habi-
tantes alcanza a 89 en 1973.

Por otra parte, aunque Costa Rica de acuerdo con las
cifras censales no presenta una proporcion elevada de pobla-
cion urbana ni un ritmo répido de urbanizacién, en la pric-
tica, para multiples propdsitos, debe considerarse mucho
m4s urbanizada de lo que las cifras censales indican. Esto se
debe al hecho de que un importante nicleo de la poblacién
clasificada censalmente como rural se ubica en el Valle
Central, alrededor del Area Metropolitana de San José y las
cabeceras de provincia; esta poblacidn rural presenta una
densidad muy elevada, tiene acceso practicamente a todos
los servicios de que dispone la poblacién urbana: escuelas,
hospitales, agua potable, electricidad, centros comerciales,
medios de transporte modemos, etc., estd fuertemente vin-
culada a los medios de comunicacidn colectiva y tiene
muchos hdbitos que cldsicamente se han considerado como
urbanos. Para efectos del andlisis de los cambios sociales
esta poblacién, por 1o tanto, deberia ser considerada como
urbana.

Viendo en perspectiva el perfodo 1950-73 no parece
sorprendente el descenso ocurrido en la fecundidad, si se
toma en cuenta el rpido proceso de cambio socioeconémi-
co vivido por el pafs en el lapso y en especial la aceleracién
de ese cambio después de 1960, asf como la circunstancia
de que los cambios ocurridos son los que histéricamente se
han visto asociados con el descenso de la fecundidad en los
pafses que han sufrido el proceso de transicién demogrifi-
ca.

En cuanto a las actividades de planificacion familiar,
éstas se iniciaron como una actividad privada en muy
pequeiia escala alrededor de 1963 y fueron poco a poco to-
mando importancia hasta que en 1967 se establecié un Pro-
grama Nacional de Planificacion Familiar (PNPF) —con
cardcter oficial— el cual empezé a trabajar en 1968 y ha
tenido desde entonces un desarrollo vigoroso que je ha dado
la reputacién de ser uno de los més exitosos de América
Latina. Ciertas evaluaciones de las acciones del PNFE per-
miten concluir que el programa definitivamente no inicié el
descenso de la fecundidad, pero sf ha contribuido significa-
tivamente a acelerarlo después de 1968; ademds, ha sido un
factor fundamental en la incorporacién a la planificacién
familiar de las mujeres de las zonas rurales y de los grupos



urbanos de ingresos bajos* . En 1977 el programa ya cubrfa
aproximadamente un 17 por ciento de las mujeres en edad
fértil (1549 aiios) contra sélo un 2.3 por ciento en 1968,

1.6 Algunas hipotesis explicativas de la baja

Los elementos presentados en la secci6n anterior brin-
daron un panorama general apropiade de dos circunstancias
que han estado ligadas al descenso de la fecundidad en
Costa Rica: un rdpido proceso de modernizacion y un uso
extendido de la anticoncepcién, primero en los grupos
medios y alto urbano y luego en los sectores bajos urbanos
y la poblacién rural, No dieron, sin embargo, ningiin plan-
teamiento concreto y estructurade de las causas primarias
del descenso, ni de la forma en que este proceso de moderni-
zacién podria eventualmente estar ligado —causalmente—
con la baja de la fecundidad, ni de por qué esa baja empezé
en 1960 y no antes o después.

En realidad, sobre las causas del descenso, aunque hay
bastante consenso de que el proceso de modernizacién ha
influido significativamente, no se dispone de una explica-
ci6bn completa y generalmente aceptada. Sf se han pro.
puesto algunas hipltesis explicativas, de las cuales se ci-
tardn dos.

Stycos?, después de analizar la baja ocurrida entre
1965 y 1972 concluye que ni el nivel de desarrollo socio-
econdmico de Costa Rica ni su ritmo de progreso en el pe-
riodo puede explicar la baja de la fecundidad. EIl factor
explicativo clave —para él— es el progreso logrado en la
educacién; especificamente sefiala que el nivel ¢ritico para
que la educacidn influya en el comportamiento reproducti-
vo es completar la primaria; seguidamente indica que la pro-
porciéon que han alcanzado o superado ese nivel —dentro de
las mujeres de 20-34 afios, que fueron las que iniciaron el
cambio— pasé de un quinto en 1950 a un tercio en 1963 y
a dos tercios en 1973. Recenoce, sin embargo, que con la
presencia de programas de regulacién de la natalidad, como
el desarrollado en Costa Rica, la tasa también se extiende a
grupos de menor educacién y de ahi que el efecto del PNPF
fue acelerar la baja ya en curso.

Sobre este punto de la incorporacidn de la poblacién
menos educada —urbana y rural— al proceso de descenso de
la fecundidad, Stycos encontré, en un analisis mds reciente®
que la exposicién a los medios de comunicacién colectiva

1 Cdlculos realizados por Rosero permiten conjeturar que la

mitad de la baja ocurrida entre 1965 y 1975 corresponde a usuarias
del PNPF. Ver Rosero, L. ‘Impacto del Programa Oficial de
Planificacién Familiar en la Fecundidad. Costa Rica 1960-82".
Comité Nacional de Poblacibn, Asociacién Demogrifica Costarti-
cense, San José, 1978,

2 Stycos, J.M. “Patterns of Fertility Decline in Costa Rica”,
IPP, Cornelt University, N.Y. 1978.

3 Stycos, ). M. “Education, Modernity and Fertility in Costa
Rica"”, Documento presentado al VII Seminario Nacional de Demo-
grafia, San José, San José 22-24 Agosto 1979.
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junto con las preferencias por el tamafio de la familia, son
las variables que estadfsticamente se asocian mds significati-
vamente con la fecundidad, independientemente del estrato
socioecondmico o social. Este resultado sugiere que la ge-
neralizacion del descenso a todos los sectores de la pobla-
cién nacional podrfa ser el resultado de la difusi6n del
ideal de una familia pequefa gracias a la expansién de los
medios de comunicacidn colectiva.

Otro planteamiento! da una importancia clave al rol
del Estado y propone como hipétesis central que el com-
portamiento reproductivo es una préctica social y por ello
es determinado por la forma de insercién de las parejas
dentro de la estructura productiva. Esta forma de inser-
cién condiciona ¢] trabajo de las mujeres y de los nifios y
lleva —a cada clase o fraccién de clase social— a una estrate-
gia reproductiva que propende a una familia grande o
pequefia. Asi, habri diferencias de estrategias reproductivas
y de fecundidad entre las clases saciales, dependiendo de la
heterogeneidad econdmica que exista en la sociedad.

En la prictica, estas diferencias de fecundidad estin
afectadas per dos factores: @/ el grado de heterogeneidad
socio-espacial y el acceso a los servicios sociales —en espe-
cial a la educacidn— y &) las acciones sistemdticas para
regular la fecundidad por parte del Estado. De acuerdo a
esta hipOtesis deberfa esperarse que la fecundidad sea me-
nor y descienda mds temprano en los sectores capitalistas y
urbanos, Sin embargo, el descenso de la fecundidad ha sido
sumamente ripido en Costa Rica y ha afectado a todas las
clases sociales; esto se exptica, de acuerdo a los autores
citados, por el rol preponderante que tiene el Estado costa-
rricense como agente modernizador y redistribuidor del
ingreso, que con sus programas de corte social produce un
efecto redistributivo en términos de beneficios sociales y
neutraliza las consecuencias sociales y socio-espaciales de la
heterogeneidad estructural econdmrica y tiende a producir
un comportamiento reproductivo bastante homogéneo en
los diferentes sectores sociales.

Estas hip6tesis, aunque aparecen adecuadas para
explicar los factores generales que provocaron el descenso
de la fecundidad, no llegan a especificar las razones por
las cuales no se inici6 antes de 1960 o después.

- Gonzilez G, “Conditioning Factors of the success of
population policies: The cases of £l Salvador and Costa
Rica”, IUSSP. International Population Conference.
Vol. 2. México, 1977.

— Campanario P. y Segovia, M. ‘“Las clases sociales y el
comportamiento reproductivo en Costa Rica”. Informe
de Investigacibn, CELADE, San José, Costa Rica, 1978.

_ Gonzilez, G., y otros, “Estrategia de desarrollo y transi-
cion demogrifica. El caso de Costa Rica”. CELADE,
Serie A. No. 164, Santiago, Chile, 1978,
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CAPITULO I
METODOLOGIA Y MATERIALES DE ESTUDIO

Miguel Gomez
Luis Rosero

El presente capitulo tiene como propoésito describir
las caracterfsticas bdsicas de cada una de las encuestas, sub-
rayando elementos comunes y diferencias, todo en el afin
de establecer, en 1a medida de lo posible, si el andlisis com-
parativo que se intenta es védlido o esté limitado por proble-
mas derivados de diferencias en la cobertura de las mues
tras, redaccién de las preguntas o procedimientos de elabo-
raci6n de los resultados. El mayor énfasis se da a los aspec-
tos de cuestionario y disefio muestral, pero el capftulo in-
cluye también una seccidn en la que se bosqueja el marco
conceptual y las variables utilizadas en el andlisis, y otra
donde aparecen las principales caracter{sticas de las entre-
vistadas tal como las revelan las encuestas.

2.1 Las encuestas

Como ya fue sefialado, las encuestas de fecundidad
que se analizan en este informe son tres: la realizada en el
Area Metropolitana de San José en 1964, la Rural de 1969
y la Nacional de 1976. Las dos primeras se llevaron a cabo
como parte del Programa Comparativo de Encuestas de
fecundidad en América Latina (PECFAL) que impuls$ el
Centro Latinoamericano de Demograffa (CELADE) en la
década de los sesentas. Este programa fue concebido como
un esfuerzo coordinado para recoger en forma sistemdtica
informacién de diferentes dreas tfpicas de América Latina
(rurales, urbanas y altamente urbanizadas) sobre los siguien-
tes aspectos: a) niveles y tendencias de la fecundidad,
b) opiniones y actitudes hacia el tamafio deseado de la fami-
lia y 1a planificacién familiar y c) uso de anticonceptivos,
actitudes hacia el uso y medios a través de los cuales se
obtiene informacién acerca de ellos. También se recogié
informaci6n acerca de una serie de variables demogrificas,
sociales, econémicas y psicolOgicas, las cuales se pensd
podrén ser fitiles para explicar las conductas reproductivas
observadas y las actitudes expresadas por las entrevistadas.!

1 CELADE y CESC, “Fertility and Family Planning in Metro-
politan Latin America”’ Community and Family Study Center,
University of Chicago, 1972 pp 2-3.



La mids reciente, realizada en 1976, forma parte del
programa Mundial de Encuestas de Fecundidad que desa-
rrolla desde mediados de los setentas €l Instituto Interna-
cional de Estadistica.

Es importante destacar que mientras las dos primeras
son tipicamente encuestas CAP (conocimiento, actitudes y
précticas) y por ello incluyen tanto los aspectos demogré-
ficos como variables de naturaleza sociol6gica y psicoldgica,
la de 1976, al menos por el cuestionario aplicado en Costa
Rica, es una encuesta bdsicamente de tipo demogrifico, con
muchas preguntas sobre planificacién familiar y un énfasis
limitado en la recoleccién de “variables explicativas™ de na-
turaleza socioeconOmica y psicologica. Esta diferencia
puede apreciarse 8i s¢ comparan los temas principales inclui-
dos en los cuestionarios:

Tema 1964 1969 1976
Caracteristicas de la entrevistada (edad,

lugar de nacimiento, educacidn, activi-

dad econdémica). .. ............. X
Caracteristicas del esposo
Historia de embarazos . . ,
Histortaconyuga} . . . ... .........
Conocimientos y uso de métodos anti-
CONCEPtiVOS . . . . . . v v h vt v s e e h s X
Actitud hacia 1a planificacion familiar . . . X
Actitud haciael aborto, .., ... ..., .. X
Nimeroidealde hijos . ........... X
Deseo de tenes mas hijos. . .. .. ... .. X
Ideales reproductivos (intetrvalos, matri-

moenio, para cesar reproduccion)
Familia de origen (ocupacion del padre,
nimero de hijos de lamadre) . . .. ... .
Aspiraciones para los hjjos. . . .. .....
Practica religiosa . . .. .o v v o v o
Escala modernismo-tradicionalismo, . . . .
Lectura de periddicos y revistas. . . . . . .
Actitudes hacia el crecimiento de la po-
blacion., . ... .. ... e e e NN X
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Es evidente que los temas demogrificos y los relacio-
nados con la planificacién familiar aparecen en todas las
encuestas, pero los relativos a actitudes se reducen marca-
damente en la de 1976. Este hecho, asf como ciertos cam-
bios ocurridos en la intensidad con que se estudiaron los
temas en las diferentes encuestas, reduce significativamente
las posibilidades del andlisis comparativo.

2.2 Los disefios muestrales

En las tres encuestas se emplearon muestras probabi-
listicas autoponderadas, seleccionadas mediante disefios
complejos que incluyeron estratificacién y seleccién de con-
glomerados en etapas con probabilidad proporcional al ta-
mafio. Sin embargo, se dan ciertas diferencias que es atil
destacar por su pertinencia al realizar un anilisis comparati-
vo, La primera de ellas, como puede apreciarse en el
Cuadro 2.1, es que mientras en 1964 se incluyeron mujeres
de 20 a 50 aflos cumplidos y en 1976 de 20 a 49 afios, en
1969 el grupo estudiado cubri6 también a las de 15-19
afios. Esta decisidén se tomé considerando que en la zona
rural las uniones y la reproduccién se inician a una edad
mucho més temprana que en las zonas urbanas, y por ello
era productivo incluir esas mujeres,
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Cuadro 2.1

ALGUNAS CARACTERISTICAS DE LOS DISENOS
MUESTRALES UTILIZADOS EN LAS ENCUESTAS
DE 1964, 1969 y 1976

Tama- ©fode Mues-
Encuesta Poblacidn cubierta fio tes- tra
muestra puesta ncta
1964 Mujeres 20-50 afios. 2200 969 2132
Parte urbana del Area
Metropolitana de San José
1969 Mujeres 15-49 afios. 2 200 89.7 1973
Areas rurales y semi- (2 080)*
urbanas del pais (distri-
tos con menos de
20 000 habitantes)
1976 Mujeres 2049 afios. 4070 96.7 3935
Todo el pais
* Se duplicaron entrevistas en las selecciones primarias con por-

centajes de respuesta inferiores a 90 por ciento.

QOtra diferencia reside en el hecho de que mientras en
1964 y 1969 la unidad final de muestreo fue la mujer y el
procedimiento de seleccién hacfa poco probable el que se
presentaran dos entrevistas ¢n una misma vivienda, en 1976,
por el contrario, la unidad final fue la vivienda y todas las
mujeres de 20-49 afios residentes en una vivienda escogida
fueron entrevistadas.

Este procedimiento se adopté en 1976 por sus venta-
jas pricticas y porque, dado el poco niimero de preguntas
de opiniones y actitudes, el peligro de contaminacién de la
informacién era reducido.

Un aspecto de interés especial es el relativo a la pro-
porcién de mujeres seleccionadas y que por diversos mo-
tivos no fueron entrevistadas (no respuesta). Los datos del
cuadro revelan proporciones muy elevadas de respuesta en
1964 y 1976, y una un poco mds baja en 1969. Ahora
bien, el informe del trabajo de campo de esta encuesta sefiala
que la mayor parte de la “no respuesta’ ocurrié en tres selec-
ciones primarias y se origin6, no en rechazo o problemas
similares, sino en dificultades de acceso provocadas por la
época lluviosa en que se visitaron, Para tratar de reducir el
posible sesgo que causarfa en la muestra total este proble-
ma, lo que se hizo fue duplicar entrevistas de manera que en
cada una de las Selecciones Primarias se lograra al menos un
90 %/o0 de “respuesta”; por esta razén las tabulaciones se
basan en 2 080 y no en 1 973 entrevistas.

Finalmente, debe hacerse mencién a ciertas deficien-
cias de la muestra de 1969, las cuales afectan la extension
en que ella puede ser considerada representativa de la pobla-
¢i6n de interés de esa encuesta. De acuerdo con los objeti-
vos de la encuesta de 1969, ésta debia cubrir mujeres de
15-49 afios residentes en zonas rurales y semiurbanas del
pafs. Para lograr este fin, el marco muestral excluyé (ade-
mds de ciertas dreas de baja densidad demogrifica o dificil
acceso) el Area Metropolitana de San José y las ciudades de
Alajuela, Heredia, Puntarenas y Limén. El remanente in-
cluy6 las zonas que se definen censalmente como rurales y
las ciudades y pueblos menores de 20 000 habitantes. En



la préctica, sin embargo, debido a la forma tan peculiar
como s¢ definieron les 5 estratos y a la circunstancia de
que uUnicamente se tomaron dos selecciones primarias en
cada uno, la muestraincluy6 solo zonas periféricas de) Valle
Central y quedé cargada en las zonas bajas costeras y no
costeras. En el Cuadro 2.2 puede apreciarse como difieren
la distribucién esperada y la obtenida de las entrevistas
seglin drea geogrifica, y en especial la circunstancia de que
no se realizaron entrevistas en la parte Occidental de] Valle
Central que es precisamente la regi6bn donde vive la pobla-
ci6n rural mds evolucionada econ6mica y socialmente del
pafs.

Cuadro 2.2

ENCUESTA RURAL DE 1969: DISTRIBUCION DE LAS
ENTREVISTAS REALIZADAS Y DISTRIBUCION ESPERADA
DE ACUERDO A LA POBLACION DE MUJERES 1549 ANOS

ENLAS ZONAS
Entrevistas Entrevistas que
realizadas debieron hacerse
Areas demograficas
Nomero %% Nimero %0
Total 2080 100.0 2080 100.0
Valle Central
Occidental - - 550 264
Valle Central Oriental 400 19.2 244 11.8
Atlantico 92 44 139 6.7
Pacifico Sur 492 23.7 452 21.7
Pacifico Norte 07 340 524 25.2
Norte 389 18.7 171 8.2

2.3 La comparabilidad de los grupos incluidos en el

andlisis

Para efectos del andlisis comparativo se tomaron co-
mo base las encuestas de 1964 y 1969 y se procedié a defi-
nir en la encuesta de 1976 los grupos que mejor aproxima-
ran la cobertura de esas primeras encuestas en dos aspectos:
intervalo de edades y residencia urbana y rural. Lag decisio-
nes tomadas se detallan a continuacién:

1964 1976
Area urbana Mujeres 2049 afios. Mujeres 20-49 afios
Parte Urbana Area Metropolitana
Area Metropolitana de San José y resto
de San José Urbano del Valle
Central (de acuer-
do a definicién cen-
sal).
Area rural Mujeres 20-49 afios. Mujeres 20-49 afios
Areas rurales y Area rural del Valle
semiurbanas. Central y resto del

pais con exclusién
de las 4reas urbanas
de Puntarenas v
Limén.

Coma puede apreciarse, en 1964 el tinico cambio es la
eliminaci6n de las mujeres de 50 afios; en 1976 se toma,
para hacer las comparaciones con 1964, no sélo a las muje-
fes de la AMS) sino también al resto de las mujeres residen-
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tes en el Valle Central en dreas definidas censalmente como
urbanas. Esta definicién mds amplia que la de 1964 se fun-
damenta, en primer lugar, en la necesidad de disponer de
una muestra de suficiente tamafio para hacer los anilisis y,
en segundo lugar, en el hecho de que los andlisis realizados
para la preparaci6én del informe nacional de la encuesta de
1976 mostré que pricticamente no habian diferencias entre
el Area Metropolitana de San José y el resto urbano del
Valle Central.!

En cuanto al 4rea rural, en 1976 se define como co-
rrespondiente a toda la poblacién rural y a las residentes en
ciudades pequeiias fuera del Valle Central. Esta decisién
es coherente con el marco muestral empleada en 1969, No
obstante, los problemas con la muestra de 1969 ya mencio-
nados sugierer la posibilidad de que los cambios entre
1969 y 1976 pueden estar exagerados al tenerse una pobla-
cién un poco mds evolucionada en 1976 de lo que fue, rela-
tivamente, en 1969,

Es importante sefialar, finamente, que casi todos los
anglisis se hardn con el grupo de mujeres en uni6n; esta de-
cisién es claramente justificada por el hecho de que ciertos
temas fueron investigados solamente para este grupo en al-
gunas de las encuestas y porque, ademds, 1as mujeres que no
se encuentran en unién contribuyen muy poco a la fecundi-
dad al no estar directamente expuestas al riesgo de tener
hijos.

De acuerdo con las decisiones antes indicadas los gru-
pos de mujeres a ser incluidos en los andlisis comparativos
son los siguientes:

Encuestaurbanade 1964 .. .. ... ... 1318
Encuestaruralde 1969. . ... ....... 1218
Encuestarural de 1976............ 1475
Encuestaurbanade 1976 . . ... .. ... 1143

Los nimeros de casos no son muy elevados pero si
adecuados para realizar con un cierto grado de detalle los
cdlculos y comparaciones que requiere €l andlisis que se in-
tenta.

24 Marco conceptual y variables analizadas

Con el objeto de sistematizar la informacién y aclarar
la naturaleza de las intetrelaciones entre las distintas varia-
bles, se procedi6 a elaborar un marco de referencia que no
tiene la pretensién de ser un marco tedrico en el sentido es-
tricto, pues para ello se requeriria de una teoria de los
determinantes de la fecundidad que no se ha formulado
todavia. Este marco orgdnico, como se puede apreciar en ¢l
diagrama siguiente, trata, simplemente, de ordenar una serie
de conceptos que son bien conocidos y ampliamente utili-
zados en las encuestas de fecundidad.

! Diseccién de Estadistica, Informe de la Encuesta Nacional
de Fecundidad, San José, 1978,



DETERMINANTES BASICOS

CONDICIONANTES DEL CONTROL

COMPONENTES INTERMEDIOS

A\
Individuales [ciclo vital %;?;;j’f’cwn (demanda de
?,'Zj; indbviduo y su fami- >| Ideal de familia, aspira- Vv
Edad, duracién de la —>>| ciones para iniciar, espa-
Unidn e hijos tenidos, clar y cesar la procrea-
clon. . Control natal:
Anticoncepcién y su efi-
cacia, esterilizacidn vy
7] aborto inducido.

Estructurales: X B\
Valor y costo de los ni- Costo del control, F dide
flos, educacién, ingres, famm——is{ Conccimiento y disponi- ecundidad
clase social, urbanizacién, —»| bilidad de los anticoncep-
consumop, mortalidad, tivos v aceptabilidad del
ete. control, Potencial reproductive:

Nupcialidad, fertilidad

—>=} permanente y temporal,

lactancia, aborto espon-

tdineo,  fecundabilidad,

etc,
Intencionales:
Programa de Planifica- f——d
cion Familiar,

Los estudios de los determinantes de la fecundidad
suelen centrar su atencién en los factores estructurales
claves de Ja transicién demografica, dando por supuesto que
su accibn se produce a través de la demanda de hijos y la
prevencion voluntaria de los nacimientos. Sin embargo, en
el presente trabajo la falta de informacién socioeconémica
comparable entre las encuestas no permite profundizar
mucho en este tema de los determinantes estructurales. Por
ello, mds bien se procurard esclarecer la naturaleza del des-
censo de la fecundidad costarricense por medio del estudio
de los factores que mediatizan cualquier relacién entre el
“ambiente” econdmico, social, cultural, etc. . . y la fecun-
didad; tales factores han sido denominados *condicionantes
del control” v “componentes intermedijos”.

Maviéndose de derecha a izquierda del diagrama, la
primera cuesti6n que debe resolver el analista es la de medir
la fecundidad de la poblacién. Los problemas que esto
implica son bien conocidos en demografia y existen las técni-
cas para solucionarlos. Un aspecto que gravité mucho en el
presente trabajo fue la necesidad de trabajar con medidas
transversales del momento, antes que con indices acumula-
dos de la fecundidad del pasado, pues el objetivo central era
estudiar los cambios ocurridos entre las encuestas. Parale-
lamente, se intentd estudiar las tres dimensiones basicas de
la fecundidad: el momento de inicio de la reproduccién
(edad al primer hijo e intervalo protogenésico), el “tempo”
o espaciamiento de loshijos (intervalos genésicos) y el
“cuantum” o tamafio final de la familia en el que cesa la
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procreacién (probabilidades de aumento en la familia).
Estos conceptos fueron medidos con indices transversales
calculados con la técnica de la tabla de vida, descrita en el
anexo 4. Los niveles y tendencias de todos estos aspectos
de la fecundidad son analizados en el capitulo III, y en el
capitulo TV se estudia la asociacién de la fecundidad con
las variables socioecondmicas o estructurales.

Los determinantes mas prdximos de la fecundidad,
conocidos como variables o componentes intermedios, han
sido clasificados en dos grupos (véase €l diagrama) segin si
responden o no a acciones deliberadas para regularla.

A los factores bioldgicos o sociales que sin proponér-
selo afectan a la fecundidad, se los ha denominado del ““Po-
tencial Reproductivo™, pues,en lo fundamental, su accién
consiste en establecer un {{mite miximo en la “produccién™
de nifios en una sociedad, el cual se conoce también como
fecundidad natural. Un estudio detallado de estos factores
no estd entre los objetivos del presente trabajo, aparte de
que la informaci6n disponible en las encuestas no permitirfa
hacerlo a cabatidad. Ellos fueron considerados, Gnicamen-
te, como variables de control, cuyo efecto debia ser aislado
para restringir el andlisis exclusivamente a los elementos
volitivos de la fecundidad. Con el objeto de realizar estos
controles es que en la mayor parte del andlisis fueron exclui-
das las mujeres que al momento de la encuesta no estaban
en unién legal o consensual (con este procedimiento se pre-
tende aislar ¢] efecto de la nupcialidad). Ademds, los con-



troles que frecuentemente se hicieron segiin las variables
del ciclo vital del individuo (edad y duracién de la unién),
en forma implicita aislan, por lo menos en parte, el efecto
de variables tales como fertilidad y fecundabilidad, las cva-
les estan fuertemente asociadas a aquéllas (esto se expone
con mas detalle en el anexo 2).

El control voluntario de la natalidad es, en la pricti-
ca, el Unico medio para que una poblacidn pase de altos a
bajos indices de fecundidad, esto es, para que se produzca
la transicion demogrifica. Este puede llevarse a cabo me-
diante el uso de anticonceptivos, la esterilizacion quirdrgica
y la practica del aborto (que en Costa Rica es ilegal y poco
frecuente). En el capitulo VI se estudia en profundidad el
nivel y la tendencia en el uso de estos medios de prevencion
del embarazo y, también, se intenta medir en forma indirec-
ta su eficacia y sus efectos en la fecundidad. Ademds en ese
capftulo se analizan los factores determinantes del control
natal.

Los determinantes mas proximos que hacen que una
poblacién regule su fecundidad han sido denominados
*“condicionantes del control” y se los ha clasificado en dos
tipos de factores: la motivacién o demanda de hijos, por
un lado, y el costo del control, por otro. Es evidente que
una pareja regulara su fecundidad sélo si estd motivada para
hacerlo, es decir, si “demanda” un nimero de hijos menor
que el que tendria en condiciones de fecundidad natural o
si desea esperar un tiempo antes de “encargar” el préximo
hijo. Sin embargo, ésta es una condicién necesaria pera no
suficiente, pues existen barreras que pueden impedir que
un pafeja ponga en prictica sus intenciones de planificar la
familia. Tales obstdculos constituyen los “costos de la anti-
concepeitn”. Incluyen costos siguicos, entre los que des-
tacan aquellos que dependen de la aceptabitidad social de la
idea general de planificar la familia o de usar determinado
método. Todos estos costos (al igual que la motivacién), a
su vez, estan determinados por las condiciones econémicas,
sociales y culturales en las que se desenvuelve la poblacidn
(los factores estructurales del diagrama), pero este condicio-
namiento puede ser alterado por medio de la accién delibe-
rada del Estado con un programa tfpico de planificacién
familiar (factores intencionales).

En el capftulo V se estudia, en la medida en que Io
permite la informacién dispenible, el téptco de la motiva-
cién o preferencia reproductiva. Se analizan en €] los pro-
blemas de medicién de este concepto y se aborda el tema
de los factores que la determinan, Lamentablemente, [a falta
de informacion impidio incluir en ¢] estudio a las preferen-
cias respecto del espaciamiento de los hijos. Por su parte,
los factores del costo de Ia anticoncepcidén son estudiados
en el capitulo VI, en el que, ademas, se incluye un anélisis
de la relacion de éstos (y también de la motivacién) con la
practica anticonceptiva, Un vacio importante en este ana-
lisis fue la falta de informacién sobre la disponibilidad de
métodos y servicios anticonceptivos y sobre el programa
oficial de planificacién familiar.

En cuanto a los determinantes socioeconémicos o
estructurales, puede apreciarse en ¢l diagrama que éstos
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actian en la fecundidad a través de casi todas las variables
incluidas en los niveles intermedios. En consecuencia, se
procuré estudiar su efecto en todas ellas por medio del
andlisis de los diferenciales respectivos. Sin embargo, debe
anotarse que, si bien individualmente cada encuesta recolec-
té una relativamente amplia cantidad de informacién sobre
las caracteristicas socioecondmicas de las entrevistadas,
s6lo una fracci6n de ella resulté comparable entre las encues-
tas, disponiéndose asi de muy pocas variables para el and-
lisis.

En e] numeral siguiente de este caprtulo se muestran
las caracteristicas socioecondmicas de las poblaciones estu-
diadas, asf comao las estructuras segin las principales varia-
bles de control.

Por otra parte, conviene destacar que se efectuaron
dos tipos de andlisis de las interrelaciones entre las variables
que integran este marco de referencia: uno de tipo trans-
versal, en el que las interrelaciones fueron cuantificadas con
las medidas de asociacién convencionales en un momento
determinado; y otro de tipo longitudinal, que inteata expli-
car los cambios ocurridos en el perfodo comprendido entre
las encuestas. Para este ltimo anilisis se definié una me-
dida de asocciacién que se basa en la técnica de la estanda-
rizacidn, como se explica en el anexo 3.

Seguidamente se enumeran las variables utilizadas y
en el anexo 1 se incluyen explicaciones adicionales para
aquellas cuyo significado no es evidente o que adolecen de
algin problema de comparabilidad entre las encuestas.

Fecundidad

Acumulada (hijos nacidos vivos)

—  Tasas anuales (por edad y por duracién de la uni6n)
—  Edad al primer nacimiento

—  Intervalos genésicos

—  Probabilidades de aumento de las familias

~  Tasa total de fecundidad conyugal (véase el anexa 2)

Control natal y su costo

-~ Ha usado alguna vez anticonceptivos

- Métodos utilizados alguna vez

—  Estd usando anticonceptivos

—  Método que estd utilizando

—  Tiempo estandar de anticoncepeion (véase el anexo 2)
—  Métodos anticonceptivos conocidos

—  Nuomero de métodos conocidos

—  Estd de acuerdo con la planificacién familiar

Preferencias reproductivas

—  Total de hijos deseados

—  Hijos adicionales deseados
- Fecundidad total esperada
Familia completa esperada
—  No desea tener mds hijos
—  Ultimo hijo no deseado



Estructurales o socioeconomicas

~  Educacién de la mujer

~  Empleo de la mujer

—  Clase ocupacional del esposo
~  Lugar de crianza

—~  Mortalidad infantil

De Control

—  Estado conyugal

—  Edad

—  Edad ala unién

—  Duracién de la unién

—  Nutmero de hijos vivos

—  Fecundidad fisiolégica esperada (véase el anexe 2)
~  Fertilidad esperada (véase el anexo 2).

2.5 Caracteristicas bdsicas de las entrevistadas

Antes de entrar al estudio de los aspectos sustantivos
de la conducta reproductiva, se presenta a continuacién la
informacién recolectada en las encuestas acerca de las carag-
teristicas basicas de las entrevistadas. Tales caracteristicas
son de tipo demografico o de tipo socioeconémico, es decir,
aspectos investigados en las encuestas porque influyen (o
pueden influir} en Ja fecundidad y que, por lo tante, son
incluidos en los distintos andlisis como varjables de control
0 como variables que pueden permitir la identificacién de
grupos con conducta reproductiva diferencial.

Las caracteristicas demogrificas que se analizan son
el estado conyugal, la edad, la duracién matrimonial v el
tamaiio de la familia. Es decir, variables que, en lo funda-
mental, tienen que ver con el “potencial reproductivo” de
la mujer. Por su parte, las caracterfsticas socicecondmicas
son el nivel educativo de la mujer, su grado de incorpora-
cién a la actividad econémica, 1z clase ocupacional del
esposo, la mortalidad infanidl y el hugar de crianza de la en-
trevistada, Cabe advertir, sin embargo, que éstas no son
todas las variables de tipo socioecondmico sobre las que se
recolect6 informacion, pues muchas no han sido incluidas en
razén de que no fueron investigadas en todas las encuestas.
Especialmente en las dos de la década de Jos 60 (PECFAL)
se recolecto gran cantidad de informacion de este tipo, pero
que, lamentablemente, al no haber la contraparte en la en-
cuesta de 1976 se considerd initil incluirla aqui.

Excepto el estado conyugal, todas estas variables se
presentan para el grupo de mujeres en unidn (legal o con-
sensual) exclusivamente. Han sido excluidas las mujeres
solteras y las desunidas en razén de que en casi todo el pre-
sente estudio el andlisis estd restringido a las mujeres que se
encontraban en unién al momento de la encuesta. Asimis-
mo, Se presenta la informacjfn iinicamente para las mujeres
de 20 a 49 aiios de edad, pues, con fines de comparabilidad,
no se tomaron en cuenta los datos de las entrevistadas de
15 a 19 afos de edad de la encuesta PECFAL-Rural de
1969 v los de unas pocas mujeres de 50 afios que fueron
entrevistadas en la encuesta de 1964,
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Se consideran mujeres en unién a quienes, en la pre-
gunta convencional sobre el estado conyugal, declararon
estar casadas legalmente o en unién libre y, también, a
quienes en preguntas adicionales informaron que estaban
viviendo con un hombre al momento de la encuesta. La
distribucién segin el estado conyugal y el porcentaje en
unién por edad constan en €l cuadro 2.3. En €l merece
especial atencion el porcentaje de unidas en el grupo de 20a
24 aiios de edad, que muestra una disminucién en el perio-
do en estudic, especialmente en el drea urbana. La razon de
esta disminucion es, seguramente, un incremento ocurrido
en la edad al matrimonio. Tal incremento parece haber sido
paco significative en el drea rural ¥ algo mayor en la urba-
na. Asimismo, el hecho de que entre estas mujeres jévenes
el porcentaje de unidas sea claramente mayor en el drea
rural que en la urbana, es una muestra de que en el campo
suelen casarse mds jdvenes que en la ciudad. Pero, por otra
parte, el hecho de que este diferencial rural-urbano s¢ man-
tiene en el resto de edades, informa que en la ciudad 1a inci-
dencia del celibato permanente y de las separaciones es
mayor.

Cuadro 2.3

DISTRIBUCION PORCENTUAL SEGUN EL ESTADO
CONYUGAL Y PORCENTAJE DE MUJERES EN UNION POR
EDAD
{Mujeres de 20 a 49 afios de edad)

Area urbana Area rural Variacién
Estado con-
yugal vedad 1964 1976 1969 1976 |Urvana Roural
(N) (2088) (1832) (1558) (1996}
Distribucién porcentual
Total 100 100 100 100
Soltera 25 29 15 18 4 3
Desunida 12 9 7 8 -3 1
En unibn 63 62 78 74 -1 -4
Porcentaje en union
Edad
20-24 45 39 62 &0 -6 -2
25-29 64 63 82 73 -1 -9
30-34 73 76 88 80 3 -8
35-3% 71 72 84 81 1 -3
40-44 69 73 34 84 4 0
4549 59 69 9 76 10 -3

En el cuadro 2.4 se presenta la distribucién de las mu.
jeres en unién segin la edad, la duraci6n del matrimonio y
los hijos vivos al momento de la encuesta. Segtin las dos pri-
meras variables, las estructuras respectivas no presentan
cambios sistemdticos en el tiempo y Ia dnica diferencia clara
consiste en que las entrevistadas del drea rural son mds jo-
venes que las del drea urbana, a consecuencia de que suefen
contraer matrimonio a edad mds temprana. Segun los hijos
vivos, en cambio, se observa claramente que las familias son
menos numerasas en {a citdad y que su tamafio es menor
en la encuesta de 1976 que en las anteriores.



Cuadro 2.4

DISTRIBUCION PORCENTUAL SEGUN LAS VARIABLES
DEMQOGRAFICAS EDAD, DURACION DE LA UNION E HIJOS
VIVOS
(Mujeres en unidn)

Area urbana Area rural Variacidn
Variable y
categorias 1964 1976 1969 1976 |Urbana Rural
(N) (1318) (1143) (1218) (1475

Total 100 100 100 100
Edga
20-24 15 16 21 20 1 -1
25-29 20 22 21 21 2 0
30-34 22 21 20 18 -1 -2
35-39 20 16 17 17 -4 0
4044 13 13 12 13 o 1
4549 10 12 9 11 2 2
(Promedio) (33.8) (33.7) (32.7) (33.2) |(-0.1) (0.5)
Duracion de Iz wnibn
Menos de 5§ 23 26 21 23 3 2

59 25 24 28 23 -1 -5
10-14 21 18 19 18 ~3 -1
15-19 14 14 15 14 0 -1
20-24 10 10 10 12 0 2
25-29 5 6 3 8 1 3
30 y mis 2 2 2 2 0 0
(Promedio) 1.7y (Q16) (119 (124 | (-0.1y 0.5
Hijos vivos
0 6 9 5 5 3 0
1 14 18 7 i4 4 7
2 19 23 12 16 4 4
3 18 17 13 13 -1 1}
4 13 11 13 10 -1 -3
5 11 7 11 10 —4 -1
6 y mas 19 15 39 32 -4 -7
(Promedio) (3.5) (3.1) (500 (44) | (-0.4) (0.6}

Conviene anotar aqui que la variable “duracién de Ia
unién”, en los casos en que la mujer ha tenido mds de una,
se refiere al tiempo transcurrido desde la fecha de inicio del
matrimonio mads reciente, Generalmente, en esta clase de
estudios, esta variable suele computarse con relacion al pri-
mer matrimonio; ello, sin embargo, no se hizo aqui en vista
de que en la encuesta de 1964 s6lo se recolectd informaci6n
sobre las dos Gitimas uniones.

En cuanto a las variables socioecon6micas o estructu-
rales (cuadro 2.5), la educacién de la mujer muestra claras
diferencias entre las encuestas. En el drea urbana e] nivel
educativo es, segin lo esperado, mds alto que en la rural,
pues practicamente no existen analfabetas y, en cambio,
hay una proporcién importante que casi ha completado los
estudios secundarios, la cual llega al 29 por ciento en 1976,
en tanto gue en el drea rural no supera el 7 por ciento (en
Costa Rica la ensefianza secundaria comprende 5 afios de
estudio y la primaria, 6). Por su parte, los cambios en el
tiempo de la estructura respectiva correboran el importan-
te progreso logrado por el pafs en materia educativa durante
el periodo en estudio, el cual es especialmente significativo
cuando se considera que, al inicio de éste, el pafs ya gozaba
de una buena situacién, por o menos en el contexto latino-
americano (por ejemplo, la tasa de analfabetismo era del 2
por ciento en el 4rea urbana y del 18 por ciento en la rural),
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En el 4rea urbana, tal progreso ha consistido, basicamente,
en el incremento de la proporcidn con alto nivel de educa-
cién (secundaria casi completa o mds) en detrimento de la
correspondiente 2 los niveles intermedios {primaria incom-
pleta). En el 4rea rural, en carubio, el progreso ha consis-
tido en la sustitucién de las analfabetas o con muy poca
educacién por mujeres con un nivel intermedio (primaria
completa, bdsicamente), en tanto que la proporcién con
estudios avanzados ha permanecido baja.

Cuadre 2.5

DISTRIBUCION PORCENTUAL SEGUN LAS VARIABLLES
SOCIOECONOMICAS EDUCACION, CLASE OCUPACIONAL
DEL ESPOSO, EMPLEO FEMENINQ, MORTALIDAD INFANTIL
DE LOS HIJOS Y LUGAR DE CRIANZ A
(Mujeres en unidn)

Area urbana Area rural f Variacidn
Variable y —
categorias 1964 1976 1969 1976 |Urbana Rural
o) (1318) (1143) (1218) (1475)

Total 100 100 100 100
Educacidn ferios)
Ninguna 2 2 18 i1 0 -7
Primaria {1-3) 23 14 42 34 -9 -8
Primaria (4-5) 19 13 22 21 -6 -1
Primaria com-

pleta 24 28 12 21 4 9
Secundaria (1-3) 18 14 2 [ -4 4
Secundaria (4 ) 8 15 1 3 7 2
Universitatia 6 14 3 4 8 1
Empleo femenino
No trabaja 76 71 8s 84 -
Trabaja ejn el 5 !
Fhorg‘a:deI . 8 4 9 5 -4 —4

uera ogar 16
Clase ocupacgional 25 6 1 ? 3
No formal 27 19 39 3¢ -8 -9
Asalariade manual 55 55 57 64 0 7
No manual 18 26 4 6 8 2
Mortalidad infantil
Algiin hijo falle-

cido 17 12 32 25 -3 -7
Ningin hijo fa-

llecido 83 88 68 75 5 7
Lugar de crianza
Campo 26 i3 72 69 7 -3
Pueblo 24 27 14 23 7 9
Ciudad 54 40 14 8 —14 -6

La variable “empleo femenino’ muestra que tan sélo
el 15 por ciento de las mujeres del campo desempefia al-
guna actividad econdmica, sin que este porcentaje se haya
modificado mucho de 1969 a 1976. En la ciudad, las mu-
jeres que trabajan representan un porcentaje algo mayor,
el cual ha aumentado de 24 a 29 por ciento entre 1964 y
1976. En todo caso, estas cifras indican que, en este terre-
no, el comportamiento de la mujer costarricense se ha mo-
dernizado poco. Es interesante notar, sin embargo, que
entre la mujer trabajadora de campo y la ciudad sy ha habi-
do un cambijo importante, que ha consistido en una clara



pérdida de importancia de las actividades econémicas den-
tro del hogar.

La “clase ocupacional del esposo” comprende una
gruesa clasificacién en tres grupos que, de manera un tanto
burda, intenta identificar clases sociales. No fue posible
hacer algo més elaborado por la falta de comparabilidad de
la informacién recolectada en las tres encuestas. El grupo
incorporado al sector productivo “no formal™ incluye a los
trabajadores por cuenta propia o pequefios empresarios de
establecimientos con menos de 5 trabajadores, 1o que en el
drea rural equivale a decir, bdsicamente, los campesinos in-
dependientes. Este grupo que en cierto modo es propio de
una economia precapitalista, puede apreciarse con nitidez
que ha perdido importancia durante el periodo en estudio y
que abarca a una poblacién mayor en el drea rural. La con-
traparte de esta disminucidn del sector no formal ha sido,
en el drea urbana, el incremento de las personas que depen-
den de actividades no manuales, en tanto que en el drea
urbana se han engrosado las filas de los asalariados manua-
les, Este nltimo grupo que incluye a mas de la mitad de la
poblacién, representa lo que podria calificarse como el pro-
letariado tipico, en tanto que el de los trabajadores no ma-
nuales representa a la pequefia burguesia (o lo que algunos
llaman la clase media) pues estd integrado por los profesio-
nales, técnicos, administradores, diversos tipos de funciona-
rios y por los medianos y unos pocos grandes empresatios,
personas que residen principalmente en la ciudad.

La variable “mortalidad infantil” identifica a las mu-
jeres que han pasado por la experiencia de haber tenido
algin hijo fallecido en el primer afio de vida.

Esta proporcién muestra una evolucidn en el tiempo y
un diferencial rural-urbano conforme con lo esperado, esto
es, que han disminuido los riesgos de muertes infantiles y
que son menores en la ciudad que en el campo. Esta pro-
porcién, sin embargo, no es una medida convencional de
la mortalidad infantil, por lo que conviene anotar que,
gsegin las estadisticas vitales, Costa Rica ha alcanzado, en
este terreno, una situacién envidiable para un pais subde-
sarrollado. Asi, la tasa de mortalidad infantil, que en 1970
fue de 63 por mil, se ha reducido a 38 por mil en 1975 y a
20 por mil en 1980, valor gque se asemeja al alcanzado por
los paises mas desarrollados.

La altima variable incluida en el cuadro 2.5 .ntenta
identificar el contexto geografico en el que las entrevistadas
vivieron su infancia. Sin embargo, la evolucién en el tiempo
que muestra la distribucién respectiva es poco convincente
y pone en tela de juicio la comparabilidad de las preguntas
que, como se muestra en el anexo 1, fueron diferentes en
las tres encuestas {(aunque también es posible que una parte
del cambio observado en el 4rea urbana se deba a la migra-
cidn proveniente del campo y, en el drea rural, a una dife-
rente percepcién de los conceptos de “pueblo” y “ciudad™).
Estas reservas sobre la comparabilidad de los datos, hicieron
que la variable “lugar de crianza” fuera eliminada de los
andlisis que siguen. Tampoco la variable “‘mortalidad de los
hijos” fue incluida en el andlisis porque, al depender fuerte-
mente del nimero de hijos tenidos (la probabilidad de que
alguno haya fallecido es evidentemente mayor cuanto ma-

23

yor es el nimero de hijos tenidos), obligaba al engorroso
procedimiento de analizar separadamente los grupos con
distintas parideces.

En consecuencia, se utilizaron finalmente s6lo tres
variables de tipo socioeconémico: la educacion y la activi-
dad econ6émica de la mujer y la clase ocupacional del esposo.
Estas, evidentemente, son muy pocas variables para descri-
bir 1a evolucién econdmica y social de Costa Rica durante
el perfodo en estudio; empero, es interesante anotar que
eltas reflejan importantes aspectos de dicha evolucion, tales
como el notable desarrollo social del pais (reflejado por la
variable educacion), la proletarizacion del campésinado y la
ampliacién de la clase media urbana como resultado del de-
sarrollo econdémico y, por ultimo, cierto grado de estanca-
miento de la mujer en un “estatus™ un tanto tradicionalista.
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CAPITULO 1lI
LA FECUNDIDAD

Virginia Rodriguez de Ortega

Introduccion

El objetivo bdsico del presente capftulo es medir los
niveles y observar €l comportamiento de la fecundidad
en Costa Rica, en base a datos de tres encuestas, que per-
miten analizar la evolucion de la misma segin el contexto
urbano o rural. Para este propdsito se utilizan varios indica-
dores. En las secciones 3.1 y 32 se analizan, para todas
las mujeres, las tasas de fecundidad acumuladas y las tasas
de fecundidad por grupos de edades, respectivamente.  En
la seccion 3.3 se utiliza como variable las tasas de fecun-
didad segiin duracién de la unién (fecundidad conyugal),
tomando en cuenta dnicamente a las mujeres actualmente
casadas o unidas con una sola unién. En la seccion 3.4,
nuevamente se trabzja con todas las mujeres encuestadas
para analizar el primer nacimiento en funcion de la edad de
la madre. Finalmente, en la seccibn 3.5 se destaca el
comportamiento de las probabilidades de agrandamiento y
de los intervalos genésicos, obtenidos para periodos de
cinco afios anteriores a las encuestas, de las mujeres actual-
mente casadas o unidas, con una sola unidn y sin hijos pre-
mupciates.

Todo este detalle estd plenamente justificado por la
importancia de la variable fecundidad dentro de las pobla-
ciones humanas y por el comportamiento especial que
presenté la fecundidad costarricense desde los inicios de la
década del sesenta.

3.1 La fecundidad retrospectiva

Se abordara en primer lugar, el estudio comparativo
de los cambios ocurridos en la fecundidad, tanto urbana
como rural, a través del nimerc medio de hijos nacidos
vivos tenidos por las mujeres segun su edad ,desde el comien-
70 de la vida reproductiva hasta la fecha de cada encuesta.

Este indicador, ademds de obtenerse a partir de cilcu-
los sencillos, tiene la ventaja que no esta referido a un pe-
riodo fijo de tiempo anterior a las encuestas, y por lo tanto



no esti afectado por errores de declaracion de 1as fechas
de los nacimientos, que pueden alterar las estimaciones co-
rrespondientes a un periodo determinado de referencia.

No obstante, conviene tener presente que la infor-
macién retrospectiva usualmente estd afectada por:
a) La tendencia que tienen las mujeres, al momento de
declarar ¢l nimero total de hijos tenidos, a omitir
algunosde ellos, porejemplo los que han muerto
poco después del parto o aquellos que no viven con
su madre. Esta tendencia suele acentuarse a medida
que awmnenta la edad de la mujer ya que debe infor-
marse sobre un mayor nimero de acontecimientos,
los cuales estdn también mds alejados en el tiempo.
Asimismo, la omisién podria ser diferencial segiin la
zona de residencia rural o urbana o la forma de reali-
zar la pregunta en cada encuesta. Asi, las compara-
ciones a e¢fectuarse tendrin bases menos rigurosas
que las que se analizarin en puntos posteriores a
partir de otras medidas mds refinadas de la fecundi-
dad.
b)  Sila fecundidad se encontraba en proceso de cambio
en la época en que se aplicaron las encuestas, la fe-
cundidad acumulada por cada una de las cohortes al
momento de Ja encuesta, no produce una cohorte sin-
tética que realmente refleje el comportamicnto de
una cohorte en sus diferentes edades. De ahi que los
valores que se presentan en el cuadro 3.1 y el gréfi-
oo II1.1, deben tomarse como una primera aproxima-
cibn al comportamiento de la fecundidad en cada
fecha considerada.

Cuadro 3.1

COSTA RICA: NUMERO MEDIO DE HIJOS NACIDOS VIVOS
POR MUJER, SEGUN GRUPOS DE EDADES

Urbana Rural Variacién

Edad

1964 1976 1969 1976  Urbana  Rural
Total 387 335  5.67 4,95 —052 _0.72
20-24 1.99 133 258 1.76 -066 -082
25-29 298 2.03 415 2.88 -095 127
30-34 3.84 310 624 473 -074 151
35-39 4,80 4.21 7.64 651 -0,59 -1.13
4044 5.09 5.20 7.71 8.07 +0.11 4036
4549 5.14 5.74 8.85 8.82 +H.60 003

El cuadro 3.1 muestra, en primer lugar, que el pro-
medio total de hijos tenidos por las mujeres se reduce de
39 a33entre 1964 y 1976, en las zonas urbanasy de 5.7 a
49 entre 1969 y 1976 —vale decir en un periodo menor—
en las mirales. En segundo lugar, muestra los descensos en
los primeros grupos de edades, cambios justificados por la
circunstancia de que ésas son las cohortes que han cambia-
do sus niveles de fecundidad. Por Gltimo puede observarse
que las mujeres de mayor edad —que no deberfan mostrar
cambios porque al momento de la transicion de la fecun-
didad ya casi habfan concluido su periodo fértil— presen-
tan aumentos en ¢l nimero medio de hijos tenidos, entre
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Grifico 1.1

COSTA RICA: NUMERO MEDIO DE HIJOS NACIDOS VIVOS
POR MUJER SEGUN GRUPOS DE EDADES
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Fuente: cuadro 3.1 grupos de edad

una fecha y otra, especialmente en la zona urbana, lo cual
podrfa explicarse por las siguientes circunstancias: @/ mi-
gracion a la zona urbana de mujeres con un mayor prome-
dio de hijos, desde 1a zona rurat o de ciudades pequenas;
b) diferencias de cobertura de las encuestas: en 1964 se
incluyé uUnicamente la parte urbana del Area Metropoli-
tana de San Jos, mientras que en 1976 se incluyeron
ademis ciudades pequernias del Valle Central,

Si se analiza ahora la fecundidad acumulada de las
mujeres de 4549 afios, aceptdndola como una estimacién
aproximada de la fecundidad completa, surgen notorias
diferencias entre las mujeres urbanas y rurales. Las mujeres
rurales mantienen, en las distintas fechas analizadas, una
superioridad de 3 hijos en promedio, con respecto a las ur-
banas, alcanzando todavia en 1976 un namero medio de
cagi 9 hijos por mujer.

En todas las edades, el nimero medio de hijos es su-
perior en las dreas rurales que en las urbanas, acentuindose
a medida que aumenta la edad. Las diferencias, aunque
algo atenuadas, subsisten en la iltima fecha de estudio
(1976).

Al comparar los cambios ocurridos en cada edad
dentro de cada sector, entre las fechas comparadas, se
observa que para la mayoria de las edades hubo reduccio-
nes importantes en el nimero medio de hijos tenidos en
ambas zonas del paifs, pero que éstas fueron en general
mds drdsticas entre las mujeres rurales,

En resumen, ¢l anilisis de la fecundidad retrospectiva
permite perfilar en forma burda las tendencias operadas y
los diferenciales de la fecundidad segin el contexto rural
o urbano, pero serd necesario utilizar otros indicadores
mds refinados de la fecundidad para caracterizar con mayor
profundidad y detalle el fenémeno de estudio, como podrd
verse a lo largo de este capitulo.



32 Ewlucion de la fecundidad general por edades

La informaciéon suministrada por las encuestas de
1964, 1969 y 1976 permitid construir series de tasas de
fecundidad por grupos de edades, de las mujeres de las dreas
urbana y rural, para diferentes periodos a lo largo de 20
afios, a partir de 1955, Dichas series, se presentan en los
cuadros 3.2 y 3.3. Como puede observarse, en algunos
casos se obtuyo dos estimaciones para un mismo trienio,
que guardan bastante coherencia entre si. En estos casos,
se adoptaron como mds confiables las estimaciones prove-
nientes de la encuesta mds cercana. Por ejemplo, para el
drea urbana, se tomaron la estimaciones de 1961-1963 co-
rrespondientes a la encuesta de 1964. Es oportuno aclarar
aqui, debido 2l comportamiento especial de la fecundidad
de las jovenes de 15 a 19 afios, que para los trienios cer-
canos a las diferentes encuestas, dichas tasas no son repre-
sentativas, porque en esos afios no estdn incluidas las muje-
res de menor edad, que son a su vez las de menor fecundi-
dad. No se puede por lo tanto, precisar, a través de la infor-
macié? de las encuestas, cusl ha sido la evolucién de dicho

grupo- .

Cuadro 3.2
COSTA RICA: TASAS DE FECUNDIDAD URBANAS,
SEGUN GRUPQS DE EDADES
Encuesta de 1964 (urbana)
Edad
1949-1951 1952-1954 1955-1957 1958-1960 1961-1963
1519 0074 0.077 0.108 0.111% 0.169%
2024 0.230 0.232 0.217 0262 0.253
2529 0.224 0248 0.235 0238 0.246
30.34 0178 0.184 0.187 0.187 0,174
3539 0120 0.144 0.125 0.133 0134
4044 - - 0.062 0.043 0,045
4549, - - - 0,016 0.015
TG.F. 413 443 436 4 64 457
Encuesta de 1976 (urbana)
Edad
1961-1963 1964-1966 1967-1969 1970-1972 1973-1975
1519 0101 0.063 0.050 0.064° 0099+
2024 0260 0.263 0.193 0.153 0.160
2529 0254 0.240 0.188 0.177 0.142
30-3¢  0.223 0.197 0.151 0.131 0.107
35-39 0107 0.119* 0.100** (0,081 0.065
4044 - - 0.043* 0.03s 0.026
45-49b - - - - -
TG.F’ 4733 4.44 341 296 2.62
* Corresponden a un promedio de dos afios.

**  Valores ajustados por carecer de informacidn,

a Tasas no representativas del grapo de edad 15-19, porque en
los afios cercanos a la encuesta, no estan incluidas en ellos las
mujeres de menor edad, gue son precisamente las de menor
fecundidad. La tasa global de fecundidad se calculé, toman-
do pam el grupo 15-19 el valor del antepeniiltimo trienio,
Igual criterio se siguid para la elaboracidn del gréfico 113.3.

b La tasa global de fecundidad incluye hasta el grupo 35-39
anos,

! De acuerdo z la informacién de las Estadisticas Vitales, la

tasa de fecundidad del grupo 15-19 para el total del pafs, se man-
tiene desde finales de la década del sesenta en un valor cercano a
0.106.
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Cuadro 3.3
COSTA RICA: TASAS DE FECUNDIDAD RURALES,
SEGUN GRUPOS DE EDADES
Encuesta de 1969 (rural)
Edad 2
1955-1957 1958-1960 1961-1963 1964-1966 1967-1969
15-19 0.174 0.148 0.173 0.168 0.139
2024  0.385 0.390 0.392 0.409 0.391
2529 0.388 0,381 0.421 0428 0.352
3034 0358 0.367 0.364 0,332 0.322
35-39 0.282* 0.285 0.274 0.251 0.255
4044 - 0197+« 0.226 0.138 0.126
4549 — - - - —
TGFY 794 7.86 8.12 7.94 7.30
Encuestade 1976 (rural)
Edad
1961-1963 1964-1966 1967-1969 1970-1972 1973-1975
1519 0.166  0.163 0.112 0134 0176%
2024 0.369 0.373 0.340 0.252 0.229
2529 0394 0.382 0.325 0.268 0.197
3034 0.393 0.403 0.301 0.203 0.167
35-39 0.406 0.315 0,253 d,191 0109
4044 - - 0.212 0.110 0.083
4549 - — — - 0.019
TGF 864 8.18 6.66 5.13 407
* Corresponden a un promedio de dos afios.
a Solo incluye los afios 1967 y 1968,
b La tasa global de fecundidad inctuye hasta el grupo 35-39.
¢ Tasas no representativas del grupo de edad 15-19, porque

en los afios cercanos a la encuesta, no estin inctuidas en ellos
las mujeres de menor edad, que son precisamente las de
menor fecundidad, La tasa global de fecundidad se calculd,
tomando para el grupo 15-19 ¢l valor del antepeniltimo
trienio, Igual criterio se siguié para la elaboracidn del grifico
I11.3.

Grafico II1.2

COSTA RICA: EVOLUCION DE LA TASA GLOBAL DE
FECUNDIDAD SEGUN DIFERENTES PERIODOS
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Al igual que las estimaciones obtenidas en diversos
estudios a partir de otros métodos, estas cifras permiten
concluir, que si bien a lo largo de todo el periodo persisten
diferencias importantes en los niveles de fecundidad entre
las mujeres urbanas y rurales, ambos sectores contribuyeron
al marcado descenso operado en la fecundidad costarricen-
s¢, aunque con intensidad y cronologra diferentes,

En el cuadro 3.4 y en el grifico I1.2 aparecen las
tasas globales de fecundidad segiin la zona de residencia
de las mujeres entrevistadas, denotando que el tipo de lugar
de residencia, oomo expresion de diferentes contextos
socioecondmicos, afecta marcadamente el nivel y la tenden-
cia de la fecundidad. La fecundidad de las mujeres rurales
era casi el doble que la de las urbanas a mediados de los
aflos cincuenta. Asi, mientras que las primeras tendrian
para esa fecha en promedio 8 hijos al final de su vida repro-
ductiva, sus congéneres urbanas alcanzaban practicamente
la mitad, es decir, alrededor de 4 hijos por familia completa.

Esta mayor fecundidad rural se mantiene con la mis-
ma magnjtud hasta principios de la década del setenta,
cuando todavia el sector rural, a pesar de¢ haber reducido
en casi un 50 por ciento su nivel, ostentaba una tasa similar
(4.07 hijos por mujer) a la correspondiente al sector urba-
no, 15 afios antes. De todas maneras, el descenso de la fe-
cundidad rural fue bastante m4s intenso que el de la fecun-
didad urbana; si bien su incorporacién al proceso se produjo
mas tard famente, no es sino hasta 1973, que las significativas
reducciones operadas en el comportamiento reproductivo
de las mujeres rurales —50 por ciento frente a 43 por cien-
1o en las urbanas— trajeron como consecuencia una dismi-
nucién de las diferencias en los niveles de fecundidad de
ambos sectores.

Cuadro 3.4

COSTA RICA: EVOLUCION DE LA TASA GLOBAL DE
FECUNDIDAD SEGUN DIFERENTES PERIODOS

Zona urbana Zona rural
Porcentaje Porcentaje Diferen-
Perfodo TGF de reduccidn TGF  de reduccidén cial ru-
respecto a respectoa  ral -vr-
1961-1963 1961-1963  bano
TGFR/
TGFU
1955-1957 4.36 - 7.94 - 13
1958-1960 4.64 - 7.86 - 1.7
1961-1963 4.57 0 812 0 1.8
1964-1966 4,44 2.8 7.94 2.2 1.8
1967-1969  3.41 25.4 6.66° 18, 19
1970-1972 2596 35.2 5.13 36.8 1.7
1973-1975 2.62 427 407 499 16

Fuente: Cuadros 32 y 3.3,

a Se tomo el valor de la encuesta de 1976, porque a partir de la
de 1969 se obtuvo sélo un promedio para dos afios,
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Fuente: ouadros 3.2y 3.3

Pero, a lo largo del periodo analizado no s6lo variaron
los niveles sino que también la estructura de la fecundidad.
Como puede verse en el grifico 111.3, los cambios operados
modificaron significativamente las curvas de fecundidad
segiin la edad de la mujer tanto en las zonas urbanas como
en las rurales. En ambos sectores, ademds de ser mis bajas
en el dltimo periodo, como consecuencia del descenso del
nivel de la fecundidad, s¢ encuentran mucho mds concen-
tradas en las primeras edades, en detrimento de las edades
mayores. Si bien las mujeres rurales de todas las edades
tienen mashijos que las mujeres urbanas,ambas han reducido
el nimero de hijos y ademds finalizan m4s pronto el perio-
do de formacién de la familia. Los dos grupos de mujeres
presentan al final una curva de fecundidad de cuspide tem-
prana (mdximo valor de la fecundidad en el grupo 20-24
afios), aunque sus curvas en el trienio 1955-1957 presenta-
ban cispides diferentes: tardia entre las mujeres urbanas
(fecundidad mdxima en el grupo 25-29 affos) y dilatada
entre las rurales (valores mdximos semejantes en las edades
20-24 y 25-29 afios).

Es interesante observar con qué intensidad y carac-
teristicas participaron las mujeres urbanas y rurales de
diversas edades en los cambios operados en el nivel y es-



tructura de la fecundidad. En el cuadro 35 se presentan
los porcentajes de reduccién de las tasas de fecundidad
de cada grupo de edades (excepto el grupo 15-19), en el
sector urbano y rural, entre los trienios 1961-1963 y 1973-
1975 y en el grifico 111.4 se observa la evolucidn de dichas
tasas, Para el total del periodo considerado, las mujeres
rurales disminuyeron su fecundidad en mayores propor-
ciones en todas ks edades que las urbanas, presentando una
clara asociacién entre la edad y el porcentaje de descenso
registrado en ese periodo. La tasa de fecundidad del grupo
2024 para las mujeres rurales se redujo en un 42 por
ciento, mientras que entre las mayores de 35 afios, la dismi-
nucién supera al 60 por ciento, Entre las mujeres urbanas,
las disminuciones son proporcionalmente menores en
todas las edades.

Cuadro 3.5

COSTA RICA: DISMINUCION PORCENTUAL DE LAS TASAS
DE FECUNDIDAD SEGUN GRUPOS DE EDADES

Total
1961 - 1963 1961 - 1963 1967 - 1969
a a a

Edagd 1973 -1975 1967 - 1969 1973 -1975
urbano rural urbano rural urbano  rural
2024 36.8 416 237 133 17.1 326
25-29 423 53.2 236 228 24.5 9.4
30-34 38.5 541 13.2 17.3 29.1 4.5
35-39 515 60.2 25.4 7.7 35.0 569
4044 422 63.3 44 6.2 393 608

Fuente: Cuadros3.2y 3.3,

Sin embargo, este comportamiento no fue parejo a
lo largo de todo el periodo analizado. En el misme cuadro,
se observa que en una primera etapa (trienios 1961-1963 a
1967-1969), fueron las mujeres urbanas las que redujeron
en mayores proporciones su fecundidad, mientras que al
final del periodo, la iacorporacidén de las mujeres rurales a
la tendencia de descenso se dio con tal intensidad, que
lograron reducir sus tasas en proporciones marcadamente
superiores, a partir de los 20 afios.

Tanto en el sector urbano como en el rural, en la pri-
mera etapa del descenso de la fecundidad, fueron las muje-
res mas jévenes las que modificaren en mayor medida su
comportamiento reproductivo, pero a medida que avanzd
el proceso esta situacion se revertid y las tasas de las edades
superiores a los 35 affos sufrieron los mayores porcentajes
de reduccin,

Podria concluirse que el impresionante proceso de
descenso que protagonizé la fecundidad en Costa Rica
desde comienzos de la década del 60, involucré a medida
que se desarrollaba, tanto a las mujeres urbanas como a las
rurales, de todos los grupos de edad, exceptuando a las
jovenes de 15-19 afios, que aparentemente han mantenido
bastante estable su nivel de fecundidad.

33  Fecundidad conyugal

El estudio de la fecundidad conyugal s¢ ha limitado
a las mujeres actualmente casadas o unidas, con una sola
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Grifico I11.4
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unién, can lo que se garantiza que no influyan posibles
cambios en la nupcialidad. La variable de control mds ade-
cuada, para esta fecundidad conyugal, es la duracion de la
unién, ya que permite identificar alas mujeres que se han ca.
sado o unido en una época determinada y que pertenecen
por lo tanto a una misma *“promocién matrimonial”.

La duracién de la unién, o mds exactamente “‘los afios
transcurridos desde la unién”, es una variable que adquiere
gran importancia analitica cuando se quiere conocer los
cambios operados en la fecundidad, en sociedades como la
ocostarricense, donde se ha generalizado el cantrol de la na-
talidad por parte de las parejas, al condicionar con mayor
peso el comportamiento reproductivo que la misma capa-
cidad bioldgica de procrear, expresada por la edad de la
mujer.

Otra ventaja de esta caracteristica con respecto al
cdlculo de la fecundidad por grupos de edades, tal como se



analizd en el apartade anterior, es que al considerar grupos
de mujeres mds homogéneos en cuanto al tiempo total y
efectivo de exposicién al riesgo del embarazo, es posible
trabajar con un denominador mds riguroso y obtener, en
consecuencia, estimaciones mds s6lidas de la fecundidad,

En este caso se estudiard la fecundidad segin la dura-
cion del matrimonio o unién, para mujeres actualmente
casadas o unidas con una sola unién, considerando solamen-
te a las uniones con menos de 20 afios de duracién.

Esta decisién se fundamenta en el hecho de que a
medida que aumenta el nimero de afios transcurridos, y
especialmente después de los 10 afios de unién, los grupes
estudiados se vuelven menos representativos del universo
real de uniones con el mismo lapso de duracién. En cada
encuesta se entrevistaron solamenté a las mujeres menores
de 50 afios, por lo cual no se tomaron en cuenta las uniones
contraidas por mujeres en edades relativamente altas y que
tendrian 50 o mds afios de edad al momento de la encues-
ta. Por ejemplo el conjunto de 15 a 19 afios de uniodn,
excluye a las mujeres que se casaron después de los 35 afios
de edad, ya que a la fecha de cada encuesta tendrian mas
de 50 afios. Esta seleccion sesgada en favor de las parejas
que se casaron jévenes, entre las uniones mss antiguas, con-
ducirfa a una sobreestimacion de la fecundidad del conjun-
to de mujeres de esa promocion matrimonial.

En los cuadros 3.6 y 3.7 se presentan series de tasas
de fecundidad por duracién de la uni6n, segiin zona geogti-
fica para varios periodos comprendidos entre los afios 1955
a 1975. En el prédfico 111.5 puede visualizarse como reper-
cutieron las distintas modalidades que adopté el descenso
de la fecundidad en funcién de¢ la duracién de la unién, en
el sector urbano y rural. Se destaca la significativa variacién
en la forma de la curva de las zonas rurales entre 1955-1957
y 1973-1975, cuando llega a adquirir una estructura similar
—aunque a un nivel un poco mayor— que el correspandien-
te a las regiones urbanas del pais.

Sumando las tasas de fecundidad relativas a todas las
duraciones de matrimonio, puede obtenerse un indice sin-
tético andlogo a la tasa global de fecundidad estimada a
partir de las tasas de fecundidad por edades.

Este indicador se interpreta como el niimero medio de
hijjos que tendria cada pargja al completar sus 20 afios de
unién, si tuviesen, al recorrer cada duracidn, la tasa de fe-
cundidad observada en el periodo considerado; dicho rndice
se denomina Tasa Global de Fecundidad Conyugal y resulta
un indicador que viene a confirmar la dramdtica carda de
nivel de la fecundidad, lo que a su vez sugiere que dicha
caida no ha sido causada por un descenso en la nupcialidad |
ya que son las mujeres casadas o unidas las que estdn re-
duciendo sus niveles,

En el cuadro 3.8 se presentan los porcentajes acumu-
lados de reducciéon logrados en cada sector desde que se
inici6 la baja de la fecundidad, a comienzos de la década del
sesenta. En ese momento las mujeres rurales, casadas o
unidas, tenian en promedio 8.6 hijos, mientras que al final
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del proceso entre 1973.1975 s6lo alcanzaron 4.2 hijos por
familia completa, lo cual representa una reduccin superior
al 50 por ciento. Las mujeres urbanas por su parte, redu-
jeron de 5 a 3 hijos su tamafic de familia, al concluir el
periodo reproductivo. En general, las caracteristicas del
descenso son similares a las que arroj6 el cuadro 3.4 de la
seccibn anterior, referido a tasas de fecundidad por edad
de la mujer.

Si se analiza ahora ¢l cuadro 39, que presenta tasas
especificas por afios de duracién, se observa que el descen-



Cuadro 3.6

COSTA RICA: TASAS DE FECUNDIDAD URBANAS SEGUN DURACION DE LA UNION

(Mujeres actualmente ¢asadas o unidas con una sola unidn)

Duracion de Periodos

1a unidn 1

{afos) 1955-1957 1958-1960 1961-1963 1964-1966 1967-1969  1970-1972 1973-1975
0-1 0.440 0.482 0.491 0492 0411 0.395 0.368
2-3 0.403 0.381 0.423 0.405 0.390 0.291 0.287
4- 5 0.363 0.350 0.334 0.388 0280 0.287 0.199
6- 7 0.283 0.340 0225 0.267 0.171 0.160 0.140
8-9 0257 0277 0.287 0.271 0.203 0.160 0.125
10-14 0.221 0.207 0.193 0.229 0.192 0.13¢ 0.093
15-19 0.133 0.103 0130 0.224 0.161 0.072 0.091
Tasa global

de fecundidad 5.26 5.21 5.14 591 4.68 3.63 3.16
conyugal

1

A partir del periodo 1964-1966, los datos se refieren a la Encuesta de 1976,

Cuadro 3.7

COSTA RICA: TASAS DE FECUNDIDAD RURALES, SEGUN DURACION DE [A UNION
{Mujeres actualmente casadas ¢ unidas con una sola unidn)

DuraciSn de Perfodos

la unién

(afos) 1955-1957 1958-1960 19611963  1964-1966  1967-1969 1970-1972! 19731975
0-1 0515 0.486 0,458 0.496 0519 0.448 0434
2-3 0526 0.482 0584 0,600 0.534 0.385 0.304
4-5 0.471 0516 0512 0.505 0415 0.342 0.274
6- 7 0444 0482 0465 0436 d412 0.301 04236
8- 9 0461 0.337 0482 0.423 0.433 0250 0.187

10-14 0.460 0,403 0411 0.383 0,325 0.253 0.154

15-19 0.407 0.410 0,307 0.2711 0,263 0.195 0.115

Tasa global

de fecundi- 917 8.67 8.59 - 8.19 1.57 5.69 422

dad conyugal :

Cuadro 3.8

COSTA RICA: EVOLUCION DE LA TASA GLOBAL DE
_FECUNDIDAD CONYUGAL SEGUN DIFERENTES PERIODOS

Zona rural Zona urbana Dife-
Periodos rencial
Tasa global Porcentaje Tasa global Porcentaje rural-
de fecun- dereduc- defecun- dereduc- urba-
didad con- cidnres- didad con- cidnress no
yugal pecto a yugal pecto a
1961-1963 1961-1963
1955-1957 9.17 - 526 - 17
1958-1960 8.67 — 5.21 - 1.7
1961-1963 8.59 0 5.14 0 1.7
1964-1966 8.19 4.7 591 (15.0) 14
1967-1969 757 119 468 89 16
1970-1972 5.69 338 363 294 1.6
1973-1975 422 509 116 185 13

Fuente: Cuadros 3.6 y 3.7.

A partir del pericdo 1970-1972 los datos se refiezen a la Encuesta de 1976.

so s¢ manifestd con caracterfsticas e intensidades distin-
tas, segin los afios de matrimonio o unién de las mujeres
y su lugar de residencia.

Las mujeres urbanas tenfan en 1961-1963 un prome-
dio de hijos sustancialmente menor en cada duracién de la
unién que las rurales de su misma premocién matrimonial.
1a tase anual mds alta correspondia alos dos primeros aflos
de unién, descendiendo a medida que aumentaba el nimero
de afios en unién. Su fecundidad temprana contrastaba con
¢l comportamiento de las mujeres rurales, quienes alcanza-
ban su maxima fecundidad entre e} segundo v tercer afio de
matrimonio, manteniendo tasas altas a lo largo de los 20
afios de unién. Esto significa que las mujeres de las dreas
urbanas tenfan mayor preferencia a concentrar sus hijos en
los primeros afios de unién. En efecto, mientras las parejas
de los centros urbanos ya preferian tener la mitad de su
tamafio final de familia en los primeros 5 afios de unién, las
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Cuadro 3.9

COSTA RICA: TASAS DE FECUNDIDAD ANUALES Y ACUMULADAS SEGUN DURACION

DE LA UNION

Tasas 1961-1963 Tasas 1973-1975 Porcentajes de
Duracién reduccion entre

dela 1961-1975
union urbano rural urbano rural urbano rural

anuales acum. anuales acum. anuales acum. gnuales acum.

0-1 0.491 0.982 0,458 0916 0.368 0.736 0.434 0.868 25.1 5.2
2-3 0423 1,828 0.584 2.084 0.287 1310 0.304 1.476 32.1 479
4- 5 0.334 2.496 0512 3.108 0.199 1.708 0.274 2.024 404 46.5
6- 7 0.225 2.946 0.465 4.038 0.140 1,988 0.236 2496 378 49.2
& 9 0287 3.520 0482 5.002 0,125 2.238 0.187 2.870 564 612
10-14 0.193 4485 0411 7.057 0,093 2.703 0.154 3.640 51.8 625
15-19 3.130 5.135 0.307 8.592 0.091 3.158 0.115 4.215 30.0 62.5
TGF.C 5.14 8.59 3.16 4.22 385 509

Fuente: Cuadros 3.6 y 3.7,

rurales lo hacfan en los primeros 7 afios y continuaban te-
niendo un nGmero importante de hijos todavia después de
los 10 afios de unidn; asf se tiene que 3.5 de los 8 hijos que
comprendia su familia completa, nacian con posterioridad
al décimo aniversario conyugat.

Pero las modificaciones operadas en el comporta-
miento reproductivo de las parejas de cada sector a lo largo
de su vida marital, significaron que una década mds tarde la
situacion presentara caracteristicas diferentes. Si bien tanto
las mujeres urbanas como las rurales disminuyeron en
mayor proporcién su fecundidad tardia (los porcentajes
superan el 60 por ciento a partir de los 10 afios en uni6n)
fueron las mujeres del campo las que no s6lo redujeron el
nimero de hijos en cada etapa de su vida en unién, sino que
variaron dristicamente la distribucién de su fecundidad a lo
largo de la misma, adoptando pautas andlogas a las de sus
compatriotas urbanas. Dejaron de tener hijos fundamen-
talmente en los Gltimos afios de unién, acumulando la
mitad del total de hijos en los primeros 5 afios de uni6n, al
igual que las mujeres urbanas.

Vale la pena sefialar que las caracteristicas observadas
en el descenso de la fecundidad segiin los afios transcurridos
desde la primera uni6bn, son consistentes con las sefialadas
cuando se estudiaba las variaciones de la fecundidad segin
la edad de las mujeres: mayores porcentajes de reduccitn
en las edades mayores y en los afios mds avanzados de
unién, descensos mds pronunciados entre las mujeres rursles
y una mayor semejanza en la estructura de la fecundidad
conformada al final del perfodo (1973-1975) en los dos
contextos geograficos.

34  El primer hijo

En sociedades donde no existe un activo control de la
natalidad, el nimero total de hijos que la mujer tiene a lo
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largo de su perfodo reproductivo, es en gran medida una
funcién de la edad en que se inician los partos. En cambio,
cuando estd generalizado el ejercicio del control natal, la
edad en que se producen los primeros nacimientos estd mds
bien asociada a la edad en que se completa la familia de-
seada: partos tempranos significardn edades mds jovenes en
el logro del tamafio deseado de familia, y en consecuencia,
un perfodo m4s largo de exposicion al riesgo de nacimientos
no deseados.

Por otra parte, es importante analizar esta variable
por sus implicaciones sociales. As{, la mortalidad neonatal
e infantil tiende a ser mds elevada entre los primeros naci-
dos vivos de mujeres menores de 20 afios y mayores de 35.
También puede afectar la formacién educacional y el acceso
al mercado de trabajo de las mujeres mds jévenes.

En Costa Rica, el anilisis del primer nacimiento en
funcién de la edad de 1a madre, en vez de ser observado
solamente como un fendémeno consecutivo al matrimonio,
cobra especial relevancia debido a dos caracteristicas de la
poblacién costarricense. Por un lado, segun la Encuesta
Nacional de Fecundidad de 1976, el 26 por ciento de los
primogénitos nacen o son concebidos antes de producirse la
unién 0 matrimonio y, por otra parte, existe un alto indice
de uniones consensuales en el pais, para las cuales es dificil
precisar la fecha exacta del inicio del matrimonio o unién,
Puede tomarse entonces la edad de la mujer al nacimiento
del primer hijo, como un sustituto del andlisis detallado de
la edad al momento de la unién.

Utitizande un procedimiento similar al que se usa
para elaborar una tabla de vida (véase anexo 4) se obtuvie-
ron tasas de primeros nacimientos (excluyemdo los pre-
nupciales) ocurridas en una cohorte sintética no expuesta a
la mortalidad, para los cinco afios anteriores a la encuesta.

En el cuadro 3.10 se aprecia, entre 1960 y 1976, un
aumento de poco mds de medio afio, en la edad promedio al
tener el primer hijo. En la zona urbana crece de 22.66 a
23.27 y en la rural de 20.93 a 21.61. Aunque el crecimien-
to es algo mayor entre las mujeres rurales, todavia en 1976



la edad promedio en que se inicia la procreacién sigue
siendo muy temprana en relacion con la alcanzada en paises
con niveles bajos de fecundidad.

Estas variaciones en la edad al tener el primer hijo
pueden originarse por la accién de dos factores: aumento
en la edad al casarse y/o un mayor espaciamiento del inter-
valo protogenésico, esto es, del intervalo que transcurre
entre el matrimonio o unién y el nacimiento del primer
hijo. Si este aumento en la edad al tener el primer hijo se
toma como-indicador del aumento en la edad al matrimonio
0 unién, es claro que el hecho de que las mujeres inicien su
vida reproductiva medio afio mds tarde, no pudo haber sido
un factor importante para el descenso de la fecundidad.

Si ahora se observan los cambios ocurridos en la edad
mediana, es decir la edad en que mds del 50 por ciento de
las mujeres estudiadas en cada sector, yahabia tenido su
primer hijo, surge que mientras que en el drea urbana la
mitad de las mujeres habian tenido ya un hijo a los 22 .8 afios
—valor que se mantiene entre 1964 y 1976— en las dreas
rurales esta proporcion se alcanzaba a los 20.4 afios en 1969
y alos 21 en 1976. Es decir que, pese a haber postergado
la edad para iniciar la procreacién, todavia en 1976 las
mujeres rurales comenzaban a procrear a edades mds tem-
pranas de las que lo hacian sus congéneres urbanas 12 afios
antes.

Cuadro 3.10

COSTA RICA: EVOLUCION DE ALGUNOS INDICADORES
SEGUN LA EDAD AL TENER EL PRIMER HIIO
(PARA PERIODOS DE CINCO ANOS ANTERIORES A LAS

ENCUESTAS)

urbana rural
Indicadores

1960-1964 1972-1976 1965-1969 1972-1976

Edad media 22.66 23.27 20.93 21.61
Edad mediana 22.83 22.84 20.38 21.00
Porcentaje de
mujeres que tu-
vieran un hifo:
Antes de los 20 26.3 242 45.5 404
Antes de Jos 25 63.2 65.5 81.0 - 74.7
Antes de los 30 79.7 7.7 92.0 84.9
Antes de los 35 82.8 85.9 943 91,9
Antes de los 40 85.5 88.3 96.1 93.3

Si comparamos ahora el porcentaje de mujeres que ya
habian tenido un hijo antes de determinadas edades, vuelven
a encontrarse diferencias marcadas entre las mujeres urba-
nas y rurales. Asf por ejemplo, llama la atencién que to-
davia en 1976, el 40 por ciento de las mujeres rurales tuvo
su primer hijo antes de los 20 afios, en contraste con un 24
por ciento de mujeres urbanas que lo habian tenido hasta
esa edad. Por otra parte, tanto las mujeres urbanas como
las rurales, postergaron los primeros nacimientos antes de los
20 aflos; en el primer caso, el porcentaje pasé de 26 por
ciento en 1964 a 24 por ciento en 1976; en el segundo el
porcentaje pasé de 45 a 40 por ciento. Finalmente vale la
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pena mencionar la diferencia urbana-rural en el porcentaje
de mujeres que liegan a ser madres', el cual es mucho ma-
yor en las zonas rurales.

Podria concluirse que los cambios operados en la
edad a la cual las mujeres inician la procreacién, son consis-
tentes con la tendencia de disminuci6n de la fecundidad ob-
servada en Costa Rica y con las modificaciones ya sefialadas
de las pautas de comportamiento reproductivo, aunque no
tengan mucho peso en la disminucion de los niveles de fe-
cundidad.

3.5 Tamaro de la familia y espaciamiento de los hijos

Como se ha sefialado anteriormente, es conveniente
estudiar la fecundidad conyugal --componente esencial de
la fecundidad general— relacionindola con el intervalo
transcurrido desde el suceso que marca ¢l punto de par-
tida de esa misma fecundidad, que es el matrimonio o la
unién,

A pesar de sus cualidades, la duracion de la uni6én no
deja de ser una variable intermedia, pudiéndose lograr un
andlisis mds preciso de la fecundidad utilizando la variable
primaria, el niimero de hijos ya nacidos y estudiando sepa-
radamente los nacimientos de cada orden, lo que permite
ver con mayor claridad la secuencia de la formacién de la
familia. En este caso es posible definir grupos homogé-
neos de mujeres expuestas al riesgo de tener mds hijos (por
ejemplo, los nacimientos de segundo orden sélo pueden ser
tenidos por aquéllas que ya tuvieron un hijo) y obtener una
descripcién més rigurosa de la secuencia de formacion de
la familia, a través de las proporciones de mujeres que
aumentan su namero de hijos en cada tamafio de familia y
del intervalo de tiempo que transcurre entre los nacimientos
de orden sucesivo.

Louis Henry definié el concepto de “probabilidades
de agrandamiento de la familia”, que es la proporcién de
mujeres que en cada etapa contindala procreacién. En
una generacién de mujeres que ha concluido su periodo
reproductivo, esta probabilidad se expresa:

nimero de mujeres con nacimientos de orden i + 1

gfi) =

niamerc de mujeres con nacimientos de orden {

De este modo 2f0) es la probabilidad que tienen las
mujeres sin hijos de tener su primer hijo, 4(/) la probabili-
dad que tienen las que ya tuvieron un primer hijo de tener
el segundo, etc.

Con esta informacién puede calcularse, por ejemplo,
la proporcion de familias completas:

Sin hijos = 1-4/0)
Con 1 hijo = 2(0) - |} -a{I;J
etc.

Mujeres que tuvieron un hijo antes de los 40 aiios.



Al aplicarse estos conceptos correspondientes al and-
lisis por generacion al estudio de la fecundidad con cortes
transversales en el tiempo (determinados afios o perfodos),
deben interpretarse dichas probabilidades de agrandamiento
de la familia, como “un {ndice hipotético que se alcanzaria
en el caso de que permanecieran constantes las condiciones
observadas en el perfodo de estudio™.

En base a los datos provenientes de las tres encuestas
de fecundidad realizadas en Costa Rica, analizadas en este
documento, se procedié a calcular, siguiendo la metodologia
que se describe en el anexo 4, las probabilidades de aumen-
to de la familia y los intervalos genésicos, para un periodo
de cinco afios anteriores 2 cada encuesta. Los resultados
obtenidos aparecen en el cuadro 3.11 y en los gréficosIIL.6 y
1117, tanto para las mujeres urbanas como para las rurales,
correspondientes a los periodos de estudio. Se puede obser-
var una bsja generalizada de todas las probabilidades de
agrandamiento tanto en el sector rural como en el urbano,
con la nnjca excepcién de las familias urbanas sin hijos,
entre quienes la tendencia es, por el contrario, a aumentar
la proporcién de mujeres que tienen su primer hijo. Lo
importante realmente es que con respecto al primer hijo s¢
producen muy pocas variaciones y ambas poblaciones al-
canzan en 1976 valores semejantes en sus probabilidades
af0), resultando que solamente un 3 por ciento no tiene
hijos, cualquiera sea su lugar de residencia. Ese 3 por ciento
s¢ debe probablemente a infertilidad y no a un comporta-
miento deliberado de las mujeres.

Cuadro 3.11

COSTA RICA; PROBABILIDADES DE AUMENT(Q DE LA
FAMILIA E INTERVALOS PROTOGENESICOS E
INTERGENESICOS, SEGUN ORDEN DE NACIMIENT(Q

urbana rural variacion
Orden de
nacimiento 1964 1976 1969 1976 urbana rural
a) Probabilidades
de aumento afi)
0-1 959 967 .982 969 +008 -.013
1.2 .894 886 982 955 008 -.027
2-3 880 712 931 880 -.168 .07
34 806 .629 958  B12 177 -.146
45 834 607 945 820 227 125
b) Intervaios
genésicos Ifi)
0-1 158 178 1.52 1.43 +0.20 -0.09
12 260 356 214 354 4096 +1.40
23 289 359 293 3.04 +0.70 H0.11
34 3.08 390 244 320 +0.81 H0.76
4.5 291 377 264 319 H086 +0.55

En cuanto al segundo hijo, la probabilidad 4/1) es
también cercana a 1 en las 4reas rurales, mientras que en las
dreas urbanas ya existe un grupo de mujeres que parece
preferir el hijo Gnico. Pero los cambios mayores se produ-
cen a partir del segundo hijo, espectalmente en las 4dreas
urbanas, donde el descenso es violento; en efecto, 4/2)
baja de un 88 por ciento en 1964 a un 71 por ciento en
1976 y en el caso de las familias relativamente extensas

Grifico 1I1.6

COSTA RICA: PROBABILIDADES DE AUMENTO DE LA

Probabi- FAMILIA, SEGUN ORDEN DE NACIMIENTO
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Fuente: cuadro 3.11 orden de nacimientto
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Grifico IL7

COSTA RICA: INTERVALQS PROTOGENESICOS E
INTERGENESICOS, SEGUN ORDEN DE NACIMIENTO

Intervalo
(en afios)
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Fuente: cuadro 3.11 orden de pacimiento

(con 3 6 4 hijos), los porcentajes que superaban el 80 por
ciento a mediados de los afios sesenta, se reducen alrededor
del 61 por ciento en 1976. Es decir que mientras en 1964
menos del 20 por ciento de las mujeres urbanas dejaba de
procrear a partir del tercer hijo, en 1976 la proporcién
aumenta a casi un 40 por ciento,

No obstante manifestarse la misma tendencia en las
parejas rurales, los descensos en las probabilidades de agran-



damiento son mucho mds suaves y recién se destacan des-
pués del tercer hijo. Resultan significativos los niveles
extremadamente altos —superiores al 90 por ciento— de
all), af2), af3) y af4) en 1969, valores que todavia en 1976
se mantienen por encima del 80 por ciento. Sélo el 18 por
ciento de las familias rurales que ya tienen 4 hijos cesan su
procreacién a partir del cuarto hijo mientras que la gran
mayoria —82 por ciento— continda agrandando la familia
y por lo tanto alcanzando tamaiios de 5 o mis hijos.

Asimismo, se comprueba una vez més que la fecun-
didad de las parejas rurales es superior a la de las urbanas,
cualquiera sea el tamafio de la familia alcanzado, pero esta
superioridad se agudiza a partir del tercer hijo, en especial
en el ultimo afio analizado —1976— cuando més del 80 por
ciento de las mujeres rurales que ya tuvieron 3 hijos conti-
nban procreando, mientras s6lo un 60 por ciento entre las
urbanas, extienden su familia a mds de 3 hijos. Si bien la
tendencia a la baja involucra a todos los tamaifios de fami-
lia que tuvieron algin hijo, la intensidad de la misma di-
fiere segiin el orden de nacimientos y la zona en que resi-
den los padres.

Pero los cambios no solamente ocurrieron en los nive-
les de fecundidad y por lo tanto en el tamafo final de la
familia, como se ha visto, sino que también se modifico el
calendario con que las parejas tienen hijos. El grifico 111.6
permite visualizar los cambios operados en los intervalos
genésicos, En todo el pais, las parejas casadas o unidas
aumentaron los intervalos de tiempo transcurrido entre hijo
e hijo.

No ocurrié lo mismo, sin embargo, con el lapso de
tiempo transcurrido entre la unién y el primer hijo. Los
cambios operados en el intervalo protogenésico de las mu-
jeres urbanas entre 1964 y 1976, no implicaron variaciones
profundas; el primer nacimiento se posterga un poco, pero
sigue aconteciendo antes de los dos afios posteriores a la
unién.

A partir de) primer hijo, los espaciamientos entre cada
orden de nacimijento aumentaron en casi un aflo, de 1964 a
1976.

Asi, las parejas urbanas postergan el inicio de la pro-
creacion y con mayor intensidad los afios de espaciamiento
entre cada hijo sucesivo.

Las mujeres rurales, por su parte, acortaron breve-
mente el intervalo protogenésico, teniendo en 1976. su
primer hijo, antes de haberse cumplido el afio y medio de
unioén. Es decir que en el medio tural no sblo es mis alto
el tamafio final de la familia, sino que la misma empieza
a gestarse pocos meses después de producirse la unién,

Las parejas rurales muestran un modelo particular ca-
racterizado por el adelanto de los primeros nacimientos,
una notoria postergacion de los primeros y segundos naci-
mientos en 1976, el mismo espaciamiento que 7 afios antes
entre el segundo y el tercer hijo y ampliaciones moderadas
del calendario a partir del tercer nacimiento.
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El célculo de las probabilidades de agrandamiento ha
permitido describir con mayor detalle los cambios operados
en la fecundidad, mas precisamente a partir de qué tamaiio
de la familia comienza a limitarse y espaciarse la procrea-
ci6n de las parejas urbanas y rurales y cudl es el modelo de
calendario que siguieron para tener sus hijos. Se puede
concluir, que la fecundidad se redujo porque la parejas cos-
tarricenses decidieron reducir el tamafio de su familia.
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CAPITULO 1V

LOS DIFERENCIALES SOCIOECONOMICOS DE
LA FECUNDIDAD

Lujs Rosero

La fecundidad prevaleciente en una época determina-
da varia a través de los distintos sectores o estratos de la
poblacién, Estas diferencias o diferenciales dependen del
grado de desarrollo sociodemogrifico y resultan de parti-
cular interés en situaciones de transicién en rdpido cambio,
pues permiten obtener conclusiones acerca de la naturaleza
de dste v acerca de las causas que lo estin provocando.

A diferencia de otros estudios de los diferenciales,
que se basan en la fecundidad acumulada por la mujer du-
rante toda su vida {total de hijos tenidos), en este capitulo
la variable de interés es la fecundidad mostrada por las en-
trevistadas en la época en que se realizé la encuesta. Con
ello, las estimaciones tienen una ubicacién precisa en el
tiempo (fo que es muy importante en contextos de rdpi-
do cambio de la fecundidad) y permiten un anilisis mds
adecuado de los cambios entre las encuestas que cuando s¢
trabaja con indices acumulativos, aparte de que hay una
mejor comrespondencia entre las variables independientes
(caracter(sticas socioeconomicas de la mujer en el momento
de 1a encuesta) y la dependiente, y de que pueden resolverse
mejor los problemas de controlar el efecto de variables
demogrdficas tales como edad, nupcialidad y tiempo de
exposicién al riesgo.

El objetivo de este capitulo, mds que reiterar la iden-
tificacién de unos diferenciales que ya son bien conocidos,
consiste en estudiar los cambios en la fecundidad diferencial
ocurridos entre las encuestas, determinar si las variables socio-
econdtmicas han establecido diferencias en la cronologia e
intensidad del descenso y, como corolario, tratar de “‘expli-
car” el cambio en la fecundidad de la poblacién total con
los cambios en su composicion socioeconémica.

Como medida de la variable dependiente se utiliz6 la
“tasa total de fecundidad conyugal”, estimada con el mo-
delo descrito en ¢l anexo 2. Esta tasa puede interpretarse
como el nimero final de hijos de una mujer perteneciente a
una promocién ficticia de unidas a los 20 afios de edad,
cuya fecundidad, en teda su vida, fuese como la de los 5
afios anteriores a la encuesta (aunque, por comodidad, a



veces se mencionardn los afios 1962, 1967 y 1974 como los
representativos de este perfodo en las encuestas de 1964,
1969 y 1976, respectivamente). La estimacién se realiz6
con los datos de las mujeres de 20 a 49 afios de edad que se
encontraba en unién al memento de la entrevista.

Grifico IV.1

TASA TOTAL DE FECUNDIDAD CONYUGAL DEL MODELO
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Como se aprecia en el gréfico IV. 1, estas tasas totales
del modelo registran adecuadamente el dramdtico descenso
ocurrido en ¢l perfodo que medi6 entre las encuestas, el
cual fue analizado en el capftulo anterior con los métodos
demecgréficos convencionales. En el drea urbana, la dismi-
nucién es desde 6.2 a 3.7 hijos por mujer, es decir, de 2.5
hijos (41 °/0) en un lapso de 12 afios. Por su parte, el des-
cense en el drea rural parece que se ha iniciado en una épo-
ca mds reciente; pero se ha producido en forma més violen-
ta que en el drea urbana, pues la tasa ha pasado de 8.8 a
5 hijos por mujer, esto ¢s, una notable disminucién de cerca
de cuatro hijos (43 ®/0) en un perfodo de tan s6lo 7 afios.
Paralelamente, la sobrefecundidad del drea rural, que debi6
ser muy grande en la segunda mitad de la década de los 60,
aunque subsiste, ya no es tan pronunciada.

Por otra parte, con el objeto de tener una idea de la
informaci6n bdsica con la que fue ajustado el modelo y del
grado en que éste reproduce el patron de fecundidad origi-
nal, en el cuadro 4.1 se muestran las tasas anuales observa-
das segn duraci6én de la unién y, en el grifico V.2, éstas
son comparadas con las que reproduce el modelo para los
valores medios de las variables auxiliares de la regresién;
esta comparacién permite concluir que el ajuste es satisfac-
torio.

Grifico 1V 2

TASAS DE FECUNDIDAD CONYUGAL SEGUN DURACION DE LA UNION, OBSERVADAS Y ESTIMADAS CON EL MODELO
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Cuadro 4.1

TASAS ANUALES DE ¥ECUNDIDAD CONYUGAL SEGUN
DURACION DE LA UNION
{Nacimientos anuales por mil mujeres en unién)

Duracién Area urbana Area rural Dismgnucién
/o)
Actual Media 1959- 1971- 1964- 1971- {Urbana Rural
1964 1976 1969 1976
0- 2 1.7 505 356 580 456 30 21
35 4.0 359 242 478 298 33 38
6- 8 7.0 271 178 407 236 34 42
9-11 10.0 262 115 380 171 56 55
12-14 13,0 185 98 337 159 47 53
15-19 169 142 79 278 123 44 56
0-24 218 63 31 182 87 51 52
2529  26.7 86 27 104 64 69 8
oy + 315 50 1} 50 [V} 100 100
Tasa toral del
modelo (hijos
poOr mujer) 6.22 370 885 505 41 43

Nota: las tasas se calcularon comg ¢l promedio de los cocientes na-
cimientos/afios vividos en unidn en los dltimos 5 afios, y cada
caso fue ponderado por este periodo de exposicidn.

- Diferenciales socioeconomicos univariados

Aungue cada una de las encuestas aquf estudiadas re-
colectd una apreciable cantidad de informacién socioecon6-
mica, infortunadamente muy poca es comparable entre
ellas, por lo que el analisis se ha visto limitado a solamente
tres variables: la clase ocupacional del esposo, la educacién
de la mujer y su participacién en la actividad econémica
(para mayor informacién sobre estas variables véase el
anexo 1),

La tasa total de fecundidad del modelo muestra, en
el cuadro 4.2, una asociacién con estas variables que, en
general, corrobora los resultados de otros estudios que se
han ocupado del tema: disminuye con la educacin de la
mujer y es menor en los grupos que desempeiian empleos
no manuales y en los que la mujer participa en la actividad
econémica. Se observa, ademds, que en pricticamente
todos los segmentos de la poblacién clasificada segfin estas
variables se ha producido una reduccién en su fecundidad,
pero que quienes 1o han hecho en mayor medida han sido
aquellos que la tenfan mds alta al principio del periodo,
produciéndose asf un proceso de convergencia que ha re-
ducido los diferenciales (véase el grifico IV.3 y nétese la
reduccién casi general de los coeficientes de correlacién
del cuadro 4.2). Seguidamente se analizan con mayor
detalle, para cada variable dependiente, estas observacio-
nes generales,

La educacion de la mujer es, de las tres variables estu.
diadas, la que muestra una mayor asociacién con la fecundi-
dad (véase los coeficientes de asociacidn del cuadro 4.2) par-
ticularmente en las dos encuestas de los afios 60, en las que
las analfabetas exhiben una descendencia final de 9 o mds
hijos frente a una de alrededor de 4 de las con ¢studios uni-
versitarios. Pero esta asociacién negativano es claramente
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Cuadro 4.2

TASA TOTAL DE FECUNDIDAD CONYUGAL DEL MODELO
SEGUN CLASE OCUPACIONAL DEL ESPOSO, EDUCACION Y
TRABAJO DE LA MUJER
(Hijos por mujer unida a los 20 afos de edad)

Area Urbana Area Rural Variacién
Variable

1959- 1971- 1964- 1969- (Urbana Rural

1964 1976 1262 1976
Total 6.2 3.7 88 3.0 -25 -38
Clase ocup. esposo
No formal 6.2 3.6 94 5.2 -26 42
Asalariado manual 6.7 39 8.7 5.1 -28 =36
No manual 4.7 3.3 6.7 4.2 -14 25
(Asociacion®) 12) ©) 10y @
Educacién {aflos)
Ninguna 9.0 47 9.6 7.0 43 26
Primaria (1-3) 7.5 44 94 5.8 =31 =36
Primaria (4-5) 7.1 4.1 90 47 -30 43
Primaria completa 5.9 3.5 7.4 4.0 -24 34
Secundaria (1-3) 5.1 3.6 5.6 19 -1.5 -1.7
Secundaria (4+) 4.8 3.4 5.1 3.7 -14 -14
Universitaria 3.9 34 4.3 4.6 0.5 3
(Asociacién®) (19) (10) a7 {17}
Empleo femenino
No trabaja 6.5 4.0 9,2 5.1 -25 4.1
Trabajaenelhogar 5.5 2.0 74 5.5 -35 -19
Fuera del hogar 3.0 31 5.9 43 -1% -16
{Asociacidn*) {11) (11) {12) 4)
* Coeficiente de correlacién por partes (o semiparcial) en por-

centaje; caleulado como la rafz cuadrada de la explicacidn de
la variancia, agregada por la variable respectiva.

lineal, pues, aunque la fecundidad tiende a disminuir mong6-
tonamente con la educacifn, parece existir un punto critico
antes y después del cual la infuencia de esta variable es
menor. Este punto critico parece ser (en la encuesta mds
reciente) el haber completado la primaria o {en las primeras
encuestas) el haber realizado estudios secundarios, como se
puede apreciar en el grifico IV 4.

Es evidente, sin embargo, que al interpretar estos re-
sultados se debe tener presente la estructura de la poblacién
segin la variable generadora de los diferenciales. Por ejem-
plo, conviene recordar que la alta fecundidad de las anal-
fabetas del drea urbana tiene escasa relevancia por tratarse
de un grupo que representa menos del 3 por ciento de la po-
blacién; y algo semejante puede decirse de las mujeres con
estudios universitarios del drea rural, que también represen-
tan menos del 3 por ciento de la poblacién estudiada. Esto
es tomando en cuenta cuando se calculan coeficientes de
asociacién como los del cuadro 4.2, por lo que no debe extra-
flar que, por ejemplo, este coeficiente no haya disminuido
entre las dos encuestas del drea rural, pese a que en la segun-
da se han reducido los contrastes entre grupos extremos
de educacién.

Por otra parte, la instruccién de la mujer no sélo
define diferencias en la fecundidad en un momento deter-
minado, sino que también la intensidad del descenso estd
asociada a ella. En especial en el 4drea urbana se observa



Grifico IV.3

EVOLUCION DE LA TASA TOTAL DE FECUNDIDAD CONYUGAL DEL MODELO SEGUN
VARIABLES ESTRUCTURALES
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claramente que Qquienes mds han reducido su fecundidad
han sido las mujeres menos instruidas. Pero en el 4rea rural
esta asociacion es menos clara porque entre las analfabetas
(o con muy poca instruccién) el descenso no ha sido tan
pronunciado. Esto dltimo puede deberse a que tales grupos
se incorporaron tardiamente al proceso, de modo que al
realizarse la encuesta de 1976 ésta no alcanzé a contabilizar

1974
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1962 1974

una reduccién mayor. Vale decir que el momento en que se
inicia la baja probablemente también estd influido por la
educacién. En todo caso, continia siendo vélida la afirma.
cién general de que la reduccion de la fecundidad ha sido
mds pronunciada en los grupos con menos educacién,
aunque partiecndo desde niveles mds elevados. Esto ha
hecho que las diferencias también tiendan a disminuir, en



Grifico IV 4

TASA TOTAL DE FECUNDIDAD CONYUGAL DEL MODELO
SEGUN EDUCACION DE LA MUJER
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un proceso de convergencia hacia {ndices de entre 3 ¢ 4
hijos por mujer, como lo prueba la poca variacién que re-
gistran las mujeres mds instruidas que ya los habian alcan-
zado al principio del periodo en estudio (véase el grifi-
co IV .3).

En lo que respecta a la clase ocupacional del esposo,
su influencia en la fecundidad proviene, sobre todo, de la
tasa claramente menor que les corresponde a quienes no
desempeiian labores manuales {profesionales, técnicos, admi-
nistradores y medianos o grandes empresarios), es decir, a
la pequena y gran burguesia, que incluye a alrededor de un
20 por ciento de 12 poblacién urbana y de un 5 por cienio de
la rural. La distincion adicional en el grupo restante segin
si su incorporacidn a la economia es por medio del mer-
cado laboral (asalariados) o a través del sector ne formal
(cuenta propia o microempresas), no define diferencias
importantes en la fecundidad, aparte de que éstas son en
sentido conirario segiin se trate del drea urbana o del drea
rural. En efecto, en las ciudades los trabajadores por cuenta
propia o microempresarios muestran una fecundidad lige-
ramente menor que los asalariados, en tanto que en el drea
rura} al sector no formal (bdsicamente campesinos indepen-
dientes) le corresponde una fecundidad mayor que al pro-
letariado.

Como en ¢l caso de la educacion, las diferencias de la
fecundidad segin este indicador de la clase social también
se han reducido, merced al notable descenso ocurrido en los
grupos en los que era mds elevada.

£ emplea femenino es una de las variables que con
mayor frecuencia suele mencionarse en los estudios que se
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ocupan de los determinantes de la fecundidad. Es general-
mente aceptado que existe una relacién inversa entre el ta-
mafio de la familia y la medida en que la mujer trabaja, pero
se discute sobre la naturaleza de esta relacion. Asi, se suele
sefialar que ella se debe a la incompatibilidad entre las fun-
ciones de madre y de trabajadora (por lo que una « itincién
importante es la de si la actividad econémica se realiza en el
hogar o fuera de él), pero también es posible que no sea el
trabajo de la mujer, por si mismo, ¢l determinante de una
menor fecundidad, sino otras variables (como el “‘status” de
la mujer, la igualdad entre los sexos, los valores culturales o
la modernizacién de la economia) las que producen tanto
una mayor incorporacién de la mujer a la actividad econd-
mica como una fecundidad mds baja. Incluso se ha dicho
que Jo que en realidad existe es un efecto de seleccion,
segun el cual a las mujeres sin hijos o con pocos hijos les
resulta mds fécil aceptar empleos fuera del hogar. Los re-
sultados del cuadro 4.2 corrcboran la existencia de la aso-
ciacion esperada: las mujeres casadas que se dedican a
actividades remuneradas aparecen con una fecundidad
menor que las no trabajadoras, tanto en el drea urbana como
en el drea rural. Empero, el hecho de laborar en el hogar o
fuera de él aporta resultados contradictorios en la encuesta
mds reciente: en el drea urbana quienes trabajan en el hogar
muestran la fecundidad més baja que cualquier otro grupo
y, en el 4rea rural, muestran una que es incluso mds alta
que la de quienes no trabajan.

En el drea rural el grupo con mayor disminucion de
la fecundidad es, claramente, el de las mujeres que no tra-
bajan, fendmeno de singular importancia al involucrar a
alrededor del 84 por ciento de las mujeres. Ello ha hecho
que la fecundidad de este grupo se torne muy semejante a la
del de mujeres incorporadas a la actividad econdmica. En el
drea urbana, por el contrario, el diferencial segin esta varia-
ble se ha modificado poco y quienes m4s han reducido su
fecundidad han sido las poco numerosas mujeres que tra-
bajan en el hogar (menos del 8 por ciento de la poblacion).

Andlisis multivariado

Como las tres variables para las que se estdn analizan-
do las diferencias en la fecundidad estdn intercorrelaciona-
das entre sf, se ha procedido a utilizar las técnicas de and-
lisis de covariancia para obtener estimaciones del efecto de
cada una de ellas, luego de que han sido controlados los
efectos de las que pueden ser consideradas precedentes cau-
sales. Los resultados se presentan en el cuadro 4.3, que
ademds incluye una estimacion de los componentes de la
variacién longitudinal de la fecundidad, realizada utilizan-
do la técnica explicada en el anexo 3.

Se supuso el siguiente orden de precedencia causal:

Educacién de
la mujer

Clase

Emplec __>Fecundidad
social

femenino

y se consider6 que la variable “clase ocupacional del espo-
so” es un indicador de la clase social. Ademds, conviene re-
cordar que la fecundidad, medida por la familia completa
de una promocién ficticia de uniones, ya incluye el control



de caracteristicas individuales tales como la edad o la dura-
ci6n matrimonial, las que, evidentemente, ocupan e] primer
lugar en el orden de precedencia causal.

Estas tasas “controladas” de fecundidad pueden inter-
pretarse, para cada nive] de educacién, por gjemplo, como
las que tendria cada subpoblaci6n si estuviese integrada por
mujeres con una estructura segn clase social igual a la de
toda la poblacidn. Evidentemente, las tasas segin clase ocu-
pacional son las mismas que las ya analizadas (cuadro 4.2),
pues esta variable, al ser la primera de las socioecon6micas,
no estd sujeta a control alguno.

En general, los diferenciales y el grado de aseciacién
con la fecundidad se mantienen, luego del control, pareci-
dos a los originalmente observados (compdrense los cuadros
42y 4.3). En efecto, el control de las variables socioeco-
nomicas precedentes s6lo produjo una ligera reduccitn en el
coeficiente de asociacién y en los contrastes de la fecundi-
dad entre las subpoblaciones que corresponden a la variable
educacién y actividad econSmica de la mujer. Quizds la
linjca modificacién de interés es la ocurrida en el grupo de
mujeres del] 4rea urbana que trabajaban en el hogar en el
perfodo 1959-64, cuya fecundidad pasé a ser menor que la
del grupo de las que trabajan fuera del hogar, produciéndose

asi un sugestivo resultado que también se obtuvo en el
perfodo 1971.76.

Este andlisis multivariado permiti6, ademds, calcular
el coeficiente de asociacion del conjunto de variables socio-
econémicas con la fecundidad, el cual ratifica la observa.
cién de que el efecto de estas variables se ha reducido en el
perfodo en estudio, especialmente en el drea urbana. Tam-
bién es interesante sefialar que todas las variables incluidas
en el modelo tienen una correlacién con lafecundidad de las
entrevistadas del orden del 30 6 40 por ciento dentro de
cada una de las encuestas.

Por otra parte, estas tasas controladas permiten reali
zar con mayor rigor la estimacion de los componentes del
cambio de la fecundidad en el perfodo en estudio, como se
describe en e] anexo 3. Para ello previamente es necesario
calcular las tasas “esperadas™ para la segunda encuesta que
constan en ef cuadro 4.3; las que pueden interpretarse como
una “prediccion”™ hecha con base en el conocimiento de los
diferenciales de la primera encuesta y de los cambios ocu-
rridos en las variables independientes.

El principal resultado de esta estimacién ¢s el de que
los cambios socioecondmicos ocurridos en el periodo en

Cuadro 4.3

TASA TOTAL DE FECUNDIDAD CONYUGAL CONTROLADA, SEGUN CLASE
OCUPACIONAL DEL ESPOSO, EDUCACION Y TRABAJO DE LA MUJER, Y
EXPLICACION DEL CAMBIO LONGITUDINAL
(Tasas controladas por las variables precedentes en orden de apaticion en el cuadro)

Area Urbana Area Rural Esperadas Explicacién
Variable 1971-76 (°/o)
1959- 1971- 1959- 1971- (Urbana Rural Urbana Rural
64 76 64 76
(Asociacidon® con edad, du-
racién y edad de launién)} (30) (36) (193 (31)
Total 622 370 885 505 100 100
Clsse ocupacional
No formal 6.2 36 9.4 5.2 6.2 9.4 20 33
Asalariado manual 6.7 3.9 8.7 5.1 6.7 8.7 61 61
No manual 4.7 33 6.7 4.2 4.7 6.7 14 4
(Asociacion®*) Tasa total** (12) 6) (19 4) 610 876 (5) )
Educacidn fafios)
Ninguna 8.9 4.5 9.5 7.0 88 9.4 4 6
Primaria (1-3) 75 44 9.4 5.8 7.3 9.3 15 30
Primaria (4-5) 7.0 40 9.0 4.7 6.9 8.9 15 26
Primaria completa 5.9 3s 74 4.0 5.8 7.3 26 21
Secundaria (1-3) 5.2 3.6 5.6 3.9 5.1 5.5 8 23
Secundaria (4-H) 5.0 34 5.2 3.7 49 5.1 9 1
Universitaria 42 3.5 48 4.7 41 4.6 3 0
(Asociacién®) Tasa total** (16) {10) {15) an 5.72 8.29 (15) {12)
Empleo femenino
No trabaja 6.4 4.0 9.1 5.1 5.9 8.5 54 77
Trabaja en el hogar 5.3 20 7.6 54 48 7.1 s 2
Fuera del hogar 5.5 3.1 7.1 44 5.0 6.6 19 6
(Asociacidn®) Tasa total**  (9) ao (8) 3) 5.66 8.27 2) m
(Asociacidén*socicecondmi-
cas) 22 (15 @) an 22) (5
(Asociacién. total) 37 (39) 27 35)

* En andlisis transversal, coeficiente de correlacion por partes (también llamado semipar-

cial) por cien,

En analisis longitudinal, porcentaje det cambio explicado, calculado como se indica en el

anexo 3,

bl Tasa esperada para toda la poblacidn luego de controlar el cambio estructural de la varia-
ble respectiva y de las precedentes.



estudio (modernizacién de la estructura ocupacional, me-
joras en la educacién y mayor participacion de la mujer en
la actividad econémica) permitian augurar una disminucion
en la fecundidad urbana y rural de algo mds de medio hijo
por familia completa. Empero, esta disminucién “prede-
cible” o esperada es mucho menor que la ocurrida en ¢l
perfodo, pues representa 5610 ¢l 22 y 15 por ciento de ésta
en el drea urbana y rural, respectivamente. Vale decir que
alrededor de las cuatro quintas partes de la reduccion obser-
vadaen la fecundidad no son explicadas por las tres variables
analizadas, sino que provienen de los cambios en otras va-
riables socioecondmicas no investigadas en as encuestas o,
mds probablemente, de factores distintos al cambio estruc-
tural, tales como el programa de planificacién familiar
gjecutado por el gobierno, la llegada al pars de anticon.
ceptivos modernos y una mayor disponibilidad de éstos.

Como se puede apreciar en el gréfico TV 5, 1a educa-
cién de la mujer es, de las tres variables estudiadas, la que
explica un porcentaje mayor del cambio en la fecundidad
(15 por ciento en el drea urbana y 12 en el drea rural) pese
a que una fraccién de su efecto total ha sido atribuida a la
variable precedente (clase ocupacional). En el otro extre-

mo, llama la atencién que la incorporacién de la mujer a la
fuerza laboral (variable que suele merecer mucha atencién
en la literatura demogrifica) parece haber desempefiado
un papel insignificante en la transicién demogréfica costa-
rricense.

En cuanto al cambio residual 0 no explicado de la
fecundidad, es claro que tiene que ver con factores que
hicieron posible la reduccién en los grupos mds tradicio-
nales o de condicién socicecondmica menos privilegiada,
pues son éstos los que mds han aportado ala baja. En par-
ticular, en el 4rea rural se observa que un 94 por ciento del
descenso se debe a la baja ocurrida entre los trabajadores no
manuales (33 ©/o los campesinos independientes y 61 /o el
proletariado agricola), casi las dos terceras partes les corres-
ponden a las mujeres que no han completado los estudios
primarios y las tres cuartas partes a las que no trabajan. En
consecuencia, cualquier avance en la explicacién del fen6-
meno de la rdpida disminucién de la fecundidad costarri-
cense deberfa elucidar los factores que llevaron a que estos
grupos, tradicionalmente de familias numerosas, se incorpo-
raran al proceso y redujeran su fecundidad en la forma ace-
lerada en que lo hicieron.

Grifico IV.5

PORCENTAIJE DEL CAMBIO LONGITUDINAL EN LA TASA DE FECUNDIDAD CONYUGAL DEL
MODELOQ EXPLICADO POR LAS VARIABLES SOCIOECONOMICAS
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CAPITULO V
IDEALES REPRODUCTIVOS
Miguel Gémez B,

Este capitulo se ocupa de las actitudes y preferencias
de las mujeres en relacién con aspectos del proceso repro-
ductivo, Se inicia con la revision de algunos datos dis-
ponibles acerca de la evoluci6n seguida desde 1964 por
las actitudes hacia el crecimiento de la poblacidn; sigue con
et tamafio ideal de la familia; continiia con el deseo de tener
mds hijos y finaliza con un examen de los datos sobre fe-
cundidad no deseada y prictica anticonceptiva, Otras ca-
racter{sticas, también de mucho interés, no se consideran
debido a que no fueron incluidas en todas las encuestas
o bien porque las diferencias de redaccién de las pregun-
tas hacen diffcil una comparacién razonable entre ellas.

Es importante indicar que las preguntas sobre actitu-
des y preferencias reproductivas se incluyen desde hace
varias décadas en las encuestas de fecundidad y constituyen
actualmente un tema pricticarnente abligado en ellas. El
interés por incluirlas proviene del supuesto —legitima y
razonable— de que el comportamiento reproductivo estd
en gran medida determinado por los valores, actitudes y
preferencias que las personas guardan frente a aspectos
como la mejor edad para casarse, el inicio y el cese de la
reproduccion, el tamafio de la familia, etc. Por ello las
respuestas obtenidas en las encuestas, al revelar esas prefe-
rencias y actitudes permiten conocer, no solo los “ideales™
que prevalecen en la poblacién hacia esos aspectos, sino
también la medida en que esas actitudes pronostican cam-
bios, por ejemplo, en la edad al casarse o en la préctica
anticonceptiva, que se reflejan luego en la evolucion de la
fecundidad.

Debe sefialarse, sin embargo, que la medicién de esas
actitudes y preferencias es un asunto complejo y que to-
davia lo es mds interpretar las respuestas que se obtienen
de las entrevistadas. Asi, cabe la posibilidad de que al ser
interrogada, la mujer exprese opiniones o exteriorice reac-
ciones en gran medida improvisadas, las cuales no revelan
actitudes bien definidas hacia el tema en cuestién. Puede
ocurrir también que la actitud expresada no sea —ni haya
sido— determinante en el comportamiento de las entrevis-



tadas. Finalmente, existe la posibilidad que en algunas
situaciones las respuestas a ciertas preguntas no reflejen las
preferencias de las entrevistadas, sino que constituyan ra-
cionalizaciones orientadas a justificar sus experiencias
reproductivas. Por ejemplo, al preguntar por el tamafio
ideal de la familia a mujeres de elevada paridad, éstas pue-
den tender a indicar como ideal un nimero igual o muy
cercano a la cantidad de hijos que ya tienen.

Este tipo de dudas acerca de la validez, confiabilidad
y utilidad de las respuestas sobre ideales y preferencias
reproductivas, se han planteado desde que las preguntas
sobre este tOpico se empezaron a incluir en las encuestas
de fecundidad, y se han hecho cada vez mds frecuentes en
los ultimos afios, llevando a que ciertos autores consideren
practicamente inutiles esas preguntas.

En este trabajo se ha adoptado la posicién de tener
en mente este tipo de criticas al analizar los datos y tratar,
en lo posible, de evaluar en que medida son vilidas o perti-
nentes, y en qué medida puede pensarse que los ideales
si influyen en las decisiones reproductivas. También se
tomara en cuenta el hecho de que mientras la coherencia
entre ideales y comportamiento puede no ser muy elevada
al considerar individuos, si puede serlo cuando se conside-
ren valores agregados, vale decir grupos o segmentos especi-
ficos de la poblacién de interés.

Cuando sea oportuno, se volverdn a considerar en el
texto estos puntos de la validez y confiabilidad de los datos
sobre ideales y preferencias.

5.1 Actitudes hacia el crecimiento de la poblacién

EI cuestionario de la encuesta de fecundidad realizada
en ¢l Area Metropolitana de SanJoséen 1964, incluyé
varias preguntas dirigidas a conocer el grado de informacién
de las entrevistadas sobre algunos aspectos de la realidad
demogrifica costarricense y su opinién acerca del ritmo de
crecimiento de la poblacién. Algunas de esas preguntas,
con un formato igual o similar, fueron planteadas en la
primera Encuesta Peri¢dica de Opinién Puablica realizada
por la Oficina de Informacién en noviembre y diciembre de
1975, Esto brinda la posibilidad de apreciar los cambios
ocurridos entre 1964 y 1975 —en el Area Metropolitana
de San José— asf como sefialar en qué medida existen di-
ferencias, en 1975, entre la poblacién urbana y la rural
en cuanto a sus actitudes hacia el crecimiento de 1a pobla-
cién!. Dado el propésito del presente capitulo, el andlisis
siguiente se centrard en las opiniones de las mujeres de
18-49 afios de edad incluidasen dicha encuesta,

En el grifico V.1 se comparan las opiniones expresa-
das en 1964 y 1975 acerca del ritmo de crecimiento de la

! Las encuestas periddicas se realizan desde 1975 al final de
cada ajio; tienen alcance nacional e incluyen alrededor de 1700 adul-
tos (18 afios ¥ mas). La muestra es seleccionada aleatoriamente uti-
lizando un disefio estratificado multietipico y la informacion se
tecoge pot entrevista domiciliasia.
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poblaci6n costarricense’. En 1964 cerca de un 90 por
ciento cree que la poblacién crece ripidamente; esa propor-
cién disminuye casi a 60 por ciento en 1975, mientras que
1a de quienes afirman que el crecimiento es lento aumenta
de alrededor del 7 por ciento al 32 por ciento, Estos resul-
tados son ccherentes con el ritmo de crecimiento de la po-
blacién nacional, el cual pasé de 3.8 por ciento en 1964 a
2.4 por ciento en 1975. Puede concluirse, por lo tanto,
que las entrevistadas acertaron cuando afirmaron en 1964
que el crecimiento era rdpido, y también captaron correc-
tamente ¢l descenso ocurrido entre 1964 y 1975,

Grifico V.1

AREA METROPOLITANA DE SAN JOSE: OPINION SOBRE EL
RITMO DE CRECIMIENTOQ DE LA POBLACION
COSTARRICENSE EN 1964 Y 1975
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Conviene agregar que la Encuesta de 1964 mostré que
la idea de que la poblacién estaba creciendo rdpidamente
predominaba por igual en todos los sectores socioeconémi-
cos 2 un andlisis similar, llevado a cabo para los datos de
19753 revel6 que la opinién de que la poblacién crece atn
rdpidamente estd un poco m4s extendida dentro del nivel
socioeconémico bajo.

En cuanto a la conveniencia o inconveniencia de un
cierto ritmo de crecimiento, en 1964 se pidié a las entrevis-
tadas seffalar:  ““;Qué seria mejor para el pais en los
préximos diez afios, que la poblacién de Costa Rica aumen-
tara ripidamente, lentamente, que se quedara igual, 0 que
disminuyera?”; por su parte, en 1975, lo que se pidi6 fue
indicar si el ritmo de crecimiento percibido por la entrevis-
tada podria considerarse como “un problema muy grave,
grave o no era problema”. Ademds, en esta altima encuesta

1 Las alternativas utilizadas no fueron exactamente las misrnas;

en 1964 se preguntd **;Cree usted que la poblacion de Costa Rica
estd creclendo ripidamente, lentamente, no estd creciendo o decre-
ce™; en 1975 a pregunta planted como alternativa: “;. . . estd au-
mentando muy rapidamente, ripidamente o no estid aumentando?”’

2 Gomez B., Miguel ‘Informe de la Encuesta de Fecundidad
en el Area Metropolitana de San José", Universidad de Costa Rica,
San José, Costa Rica, 1968, Pdgs. 55-56.

3 Gémez B, Miguel y Salazar X., José Manuel. “Opiniones
acerca del Crecimiento de la Poblacion, la Planificacion Familiar y
el Tamafio Ideal de lz Familia en el Valle Central de Costa Rica”,
Oficina de Informacién, San José, Costa Rica; diclembre 1976.



se planted una pregunta que solicitaba sefialar si, “en rela-
cién con los recursos naturales de que el pais dispone, la
poblacién de Costa Rica deberia ser mayor, menor o igual
que como es ahora”. A pesar de que las preguntas no son
las mismas, es posible lograr algunas ideas acerca de como
han evoluciorado las actitudes hacia el crecimiento de la
poblacién. Para ello se incluye la informacién respectiva
en ¢l cuadro 5.1, organizada de manera tal que facilite las
comparaciones,

Los datos para 1964 (primera columna del cuadro),
muestran que en esa época cerca de un 40 por ciento de las
entrevistadas favorecian un crecimiento rapido de la po-
blacion, y que el resto se dividia —en partes iguales— entre
quienes consideraban que el crecimiento deberia ser lento
y aquellas que favorecian una estabilizacién del nimero de
habitantes; once afios después, en 1975, la proporcién de
las que favorecen el crecimiento rdpido es de un 22 por
ciento, mientras que un 78 por ciento se pronuncia en
contra. En forma similar, las opiniones acerca del tamafio
de la poblacién (iltima columna del cuadro), revelan que
en 1975 un 21 por ciento opina que la poblacién deberia
ser menor y un 41 por ciento que no deberia aumentar,
contra 8 por ciento y 22 por ciento respectivamente en
1964.

Cuadro 5.1

AREA METROPOLITANA DE SAN JOSE.ACTITUD HACIA EL
CRECIMIENTO DE LA POBLACION EN 1964 Y 1975

1964 1975 1975
Opinibn sobre como Percepcibn sobre rit-  Poblacion de
debe crecer la pobls- mo de crecimientoy  Costa Rica

cibn de Costa Rica en  opinién acerca de si  debiera ser

los proximos 10 afios  es problema 1000
Rapidamente . .39.6 Rapidamente, Mayor ... 382
Pero no es
problema,
221
Lentamente,
€s un problema
grave o muy
grave
Lentamente . . . 30.7 Rdpidamente, Igual . ... 40.9
cs un problema
grave
>77.9
Sigaigual. . . .. 21 8 Lentamente,
no es problema Menor ... 209
Disminuya. . .. 7.9 -
TOTAL 100 100 100

Fuente: Gomez B., Miguel; Op Cit Pdg. 56; Gémez B., Miguel y
Salazar X., José Manuel; Op Cit, Pig, 11,

Debe concluirse, por lo tanto, que entre 1964 y 1975
la actitud no natalista se ha hecho mds marcada dentro de
la poblacién y gue actualmente sélo una fraccién minori-
taria favorece el crecimiento rdpido.

Conviene determinar ahora si los cambios ocurridos
en las actitudes hacia el crecimiento de la poblacién se han
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manifestado también en aspectos més cercanos al nivel in-
dividual. Esto se analiza seguidamente utilizando las varia-
bles “nimero total deseado de hijos” y “deseo de tener mds
hijos”.

5.2 El numero ideal de hijos

Una pregunta cldsica en las encuestas de fecundidad
y ¢n los estudios de opiniones y actitudes que tocan aspec-
tos relacionados con la formacién de la familia, es el referen-
te al namero “ideal” de hijos. Al incluir dicha pregunta
dentro del cuestionario, se parte del supuesto de que la
actitud expresada determina el comportamiento real de la
mujer. Especificamente se piensa que las respuestas a una
pregunta de este tipo reflejan lo que la entrevistada, dentro
de ciertos limites, considera conveniente para ella, pera que
también pueden estar influidas por el ideal general que
existe en la poblacidn y del cual la mujer tiene conciencia.
Se piensa, ademds, que el conocimiento de estas preferencias
brinda un elemento predictivo adecuado del nimero de
hijos que van a tener las mujeres y por ende de su disposi-
cién a utilizar anticonceptivos.

En las pasadas dos décadas se ha dedicado bastante
esfuerzo a investigar diferentes aspectos de este problema
de los ideales reproductivos y se han tratado de desarrollar
mejores métedos de medicién y de probar diferentes tipos
de preguntas, También se ha procurado contrastar las pre-
ferencias expresadas en una cierta fecha con la fecundidad
real observada en una fecha posterior en la misma poblacién
o cohorte. Los resultados no han sido concluyentes y ac-
tualmente persiste ¢l debate entre quienes consideran
pricticamente inutiles los datos sobre preferencias --por su
baja validez y confiabilidad— y quienes considerar que si
brindan informacion valiosa para el prondstico del compor-
tamiento futuro de las mujeres.!

5.2.1 El problema de la medicion del tamario ideal o
deseado de la familia

Es importante sefialar que se han usado varias formas
de investigar la preferencia de las mujeres (o parejas) acerca
del tamafio de la familia. Una via ha sido la de preguntar
por el “namera ideal de hijos” o por “el nimero mds con-
veniente de hijos” suponiendo ciertas condiciones ideales.
Aqui la clave es la palabra “ideal”, Algunas distinguen
entre un “ideal personal” (para la propia familia de la en-
trevistada) y un “ideal general” (para una familia pro-
medio).

La otra via es preguntar por el nimero deseado de
hijos y eliminar cualquier referencia a numere “ideal” o
condiciones “‘ideales™. Bajo este enfoque las preguntas
piden a las entrevistadas indicar cudntos hijos tendrian si
pudieran empezar de nuevo y tener el nimero que desean.

Evidentemente, este segundo enfoque es el mas apro-

1 Una revisidn muy completa y balanceada de los problemas

relacionados con la medicion del tamafio ideat de la familia aparece
en el documentoe de Helen Ware, ‘Ideal Family Size”, Occasional
Papers No. 13, World Fertility Survey, London, 1974.



piado, ya que pide a la mujer indicar lo que desea para su
propia familia y a la vez trata de que ignore el namero de
hijosl que ya tiene al indicarle “si pudiera empezar de nue-
vo”.

En las encuestas de fecundidad que aqui se analizan,
las preguntas utilizadas fueron las siguientes:
1964:  ;Si usted fuera a formar ahora su familia, cudntos
hijos le gustaria tener en total?

iSegin su opinién cudl es el nimero conveniente
{ideal) de hijos que debe tener una familia?
1969:  ;Cudntos hijos es bueno (es mejor) (estd bien) que
una mujer tenga? SI DICE “Los que vengan” o
“Los que Dios mande”, insista ;Cudntos hijos es
bueno (es mejor) (estd bien) que Dios mande (que
vengan)?
1976:  ;Si usted pudiera elegir exactamente el numero de
hijos que desea tener en toda su vida, cuintos hijos
tendria?

Como pucde apreciarse existen variantes: en el caso
de 1964 una de las preguntas —la primera— tiende a averi-
guar el numero ‘“‘deseado” de hijos, mientras que la segunda
se orienta al ideal general; esta misma orientaci6én tiene la
pregunta de la encuesta de 1969, En cuanto a la empleada
en 1976 busca un nimero deseado mds que un ideal, Para
efectos del andlisis se tomaron las de 1976 y 1969 y ia de
1964 orientada al nimero deseado; por ello, aunque en
el texto se hable a veces del niimero ideal, en realidad se
csid dentro del enfoque de nimero deseado.

La informacién disponible también permite obtener
el tamano esperado de la familia completa, asi como anali-
zar el deseo de tener mds hijjos, puntos a los cuales se hard
referencia mis adelante.

En cuante a las dudas y criticas sobre los procedi-
mientos de medicién del tamaiio preferido de la familia, el
significado que ese concepto tiene para las mujeres y la va-
lidez de las respuestas sobre preferencias para el prondstico
del comportamiento efectivo, es conveniente indicar que
son fundamentalmente de tres tipos:

a)  Metodoligicas. Se ha cuestionado la forma en que se
plantean las preguntas y la medidaen que pueden
resultar ambiguas, asi como la falta de procedimien-
tos que permitan determinar la intensidad de la pre-
ferencia expresada, Asimismo, se ha sefialado la poca

! Otra posibilidad de estimar el ndmero deseado de hijos o qui-
zas mejor decir, el “nimero esperado”, es sumando a los hjjos que
ya tiene la mujer el *'namero adicional deseado”. También han sido
propuestos procedimientos para estimar el numero medio de hijjos
deseados en una cierta poblacidn, los cuales utilizan la proporcion
que desea mds hijos segin paridad, Uno de los mds recientes, que
supera muchas de las limitaciones que afectan a los propuestos pre-
viamente, es descrito en el articulo de G. Rodriguez y T.J. Trusell
“A Note on Synthetic Cohort Estimates of Average Desired Family
Size", Population Studies, 35, July 1981, pp 321-28,
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frecuencia con que se ha tratado de medir la validez y
Ja confiabilidad de las respuestas sobre ideales repro-
ductivos recogidas en las encuestas y su estabilidad
enel tiempo. También se ha criticado la tendencia
aignorar el hecho de que las mujeres tienen en rea-
lidad un intervalo de preferencias, y a usar en las
encuestas preguntas que se orientan a obtener s6lo

el tamafio “‘mds preferido por las mujeres”.

b)  Significado del concepto. Una de las principales
criticas que se han planteado en ¢l caso del nimero
ideal de hijos, se refiere al significado que pueda tener
para una mujer, especialmente de la zona rural de un
pais en desarrollo, una pregunta sobre el nimero ideal
o deseado de hijos. Se argumenta que en sociedades
donde no es costumbre pensar en términos hipotéti-
cos, este tipo de ejercicio conducird indefectiblemente
a lograr respuestas que carecen totalmente de signi-
ficado y que no tienen ningdn tipo de relacién con el
comportamiento efectivo de las mujeres.

Racionalizacion de los hijos tenidos. Se postula que
en sociedades donde la prictica anticonceptiva es baja
¢ ineficaz, existe una tendencia de las mujeres que se
encuentran al final del periodo fértil o han alcanzado
paridades elevadas, a expresar preferencias que no son
sino racionalizaciones a justificaciones de los hijos
que ya tienen; seglin este planteo lo que las encuestas
obtienen no es el ndmero descado de hijos sino el de
hijos sobrevivientes.

Este tipo de criticas surgieron desde que se empeza-
ron a incluir preguntas sobre preferencias en la encuestas y
se han hecho més frecuentes conforme estos estudios proli-
feraron en las sociedades desarrolladas y subdesarrolladas.
No hay duda que son razonables y la literatura muestra
evidencia de que esas fallas afectan los resultados sobre pre-
ferencias recogidas en las encuestas; por ello, conforme
se discutan los resultados, se procurard examinar en qué
medida estas limitaciones estin presentes en los datos
que se analizan.

5.2.2 El numero total deseado de hijos

Los datos del cuadro 52 revelan que en todas las
encuestas dnicamente una fraccién muy reducida de las
entrevistadas consideran como deseable permanecer sin
hijos o tener sélo uno. Las preferencias en general se
sitdan entre 2 y 4 hijos en las encuestas urbanas y entre
2 y 6 hijos en las rurales. Es interesante sefialar por otra
parte, que el grupo de las que desean 8 o mds experimenta
un aumento en las encuestas de 1976 respecto a las de 1964
y 1969, a la vez que desciende 1a proporcién de aquellas
que s¢ ubican en la categorfa de “los que vengan” o “no
sabe”. Es evidente que esas variaciones no son reales, sino

1 Sobre este mismo punto se ha sefialado que el supuesto de

que el ideal personal se establece al inicio del matrimanio y luego
permanece estable es irreal y restrictivo. Parece mds adecuado
pensar que el ideal se ajusta luego de que la pareja ha tenido clerta
experiencia reproductiva (uno o dos hijos).



que obedecen en gran medida a précticas seguidas en la
entrevista que hicieron que una mayorfa de las mujeres que
se habfan ubicado en “los que vengan™ se vieran forzadas
a hacer una escogencia. Sise combinan en un solo grupo las
que indican “los que vengan™ y quienes mencionan 8 o un
nimero superior, se obtiene que la proporcién que preco-
niza una reproduccibén libre o natural, oscila entre 12 y 9
por ciento en la poblacién urbana y alcanza a 20 por ciento
en la rural.

En cuanto a los cambios en e] tiempo, en el caso de
la poblacién urbana realmente no se observan modificacio-
nes de significacién, excepto una leve tendencia de las pre-
ferencias a concentrarse mds en el intervalo 24 hijos, el
cual recogia un 65 por ciento de las respuestas en 1964 y
sube en 1976 a un 70 por ciento; como consecuencia de
ello tanto la mediana como el promedio muestran un leve
descenso,

En la poblacién rural tampoco se dan cambios de
importancia, excepto la tendencia —similar 2 la urbana— de
una mayor acumulacién de las respuestas en el intervalo 2
a 4 hijos, intervalo que abarca un 49 por ciento de las res-
puestas en 1969 y un 54 por ciento en 1976; en coherencia
con esa variacion la media y la mediana experimentan un
pequefio descenso.

Los resultados anteriores sefialan, que no obstarnte
el extraordinario descenso de la fecundidad ocurrido en las
poblaciones urbana y rural de Costa Rica en los iiltimos
15 afios, el tamaiio deseado de familia s6lo se ha reducido
levemente, Se mantiene ademds, la diferencia de alrededor
de 0.7 hijos entre el tamafio deseado promedio en la zona
rural y el deseado en 13 urbana.

Cuadro 5.2

DISTRIBUCION DE LAS ENTREVISTADAS SEGUN NUMERO
DESEADO DE HIJOS EN LAS CUATRO ENCUESTAS
(Mujeres en unidn)

No. total de Urbana Rural
hijos deseados
1964 1976 1969 1976

No. entrevistadas 1318 1143 1218 1475
Total 100.0 100.0 100.0 100.0
0 1.5 0.3 0.2 0.7
1 2.2 1.7 0.5 17
2 15.9 18.9 12.3 13.8
3 237 29.0 17.4 19.9
4 25.4 22 18.8 19.9
s 9.4 9.2 15.2 10.6
[ 7.8 8.5 11.9 10.0
7 1.6 1.5 3.0 33
8 y mas 4.1 8.5 12.7 194
Los que vengan 8.4 0.2 8.0 0.7
Moda 4 3 4 3.5
Mediana 38 35 4.6 42
Media aritmética? 4.1 3.9 49 47
24 hijos 65 %o 70 %/o 48%0 5499

a Para e] calculo del promedio se asignd 2 “8 y mds” y a “Jos
que vengan’’ el valor 8.
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Es sabido que el njimero deseado de hijos tiende a
variar con la edad de la mujer, la duracién de la unién y
el niimero de hijos tenidos; por ello resulta de interés com-
parar los datos de las encuestas controlando esas variables.
Esta comparacién revela (cuadro 5.3), que el diferencial
urbano-rural se mantiene. Cualquiera que sea la categoria de
edad, duracién de la unién o nimero de hijos vivos que se
considere, el numero medio en el drea rural siempre es
mayor que el correspondiente en el drea urbana, tanto en
las primeras encuestas como en la de 1976. También se ob-
serva el patrén clisico de un aumento sostenido del niime-
ro deseado conforme aumenta la edad, la duracién de la
unién y los hijos vivos,

En cuanto a los cambios ocurridos entre 196469 y
1976, se tiene que el nimero deseado promedio disminuy6
tanto en la zona urbana como en la rural dentro de las
mujeres con menos de 35 afios, mientras que dentro de las
que tienen 35 o mds afios los valores para 1976 son mayores
que los correspondientes a 1964 y 1969. También se apre-
cian disminuciones dentro de las mujeres cuya duracién
de la dltima unién es inferior a 15 afios y aumentos dentro
de aquellas que tienen un mayor tiempo de estar unidas.
Este patrén, sin embargo, que es muy claro para el drea
urbana no lo es tanto para la rural. En concordancia con
los resultados anteriores si se consideran las mujeres urbanas
con 3 hijos o menos, se observa que los numeros medios
deseados son menores en 1976 respecto a 1964, mientras
que dentro de las que tienen 4 o mds tienden a ser mayores,
En las muestras de mujeres rurales ¢l patrén es similar con
la diferencia que los valores medios mds altas en 1976 se
observan a partir de las que tienen 5 hijos vivos.

Los resultados arrojados por este andlisis de los cam-
bios en el tiempo del mimero deseado segiin variables de-
mogrificas, plantean cierto tipo de contradicciones. Si bien
los descensos ocurridos dentro de las jévenes, con duracio-
nes bajas y pocos hijos, son l4gicos y coherentes con la cir-
cunstancia de que esas mujeres son md$ educadas, y han
estado mds expuestas a ideas “modernas™ acerca del tamafio
de la familia, no resultan igualmente 16gicos los aumentos
en los nimeros medios de hijos deseados que presentan las
mujeres de mds edad y duracién de la unién y més alta pari-
dez. Aceptarlos equivaldria a aceptar que dentro de esas
mujeres —que ya habian avanzado bastante dentro de su
periodo reproductivo en 1964 y 1969— se ha dado en el
lapso posteriot un aumento del tamafio deseado de la fa-
milia. Podria tratarse de ofrecer algunas explicaciones
para estos incrementos, pero lo mds probable es que no
reflejen realmente un aumento en el tamafio de la familia
deseada, sino que estén causados por ciertos factores
diffciles de aclarar —como los cambios en Ja composicién
de las cohortes, diferencias de cobertura de las encuestas y
los efectos de la tendencia a racionalizar la fecundidad
efectiva cuando se expresan los ideales acerca del tamafio
de la familia.

Lo mads razonable parece concluir que tanto en el 4rea
urbana ¢como en la rural se ha dado un descenso moderado
del nimero deseado de hijos, concentrado principalmente
dentro de las mujeres j6venes. Si se aceptan las preferencias



Cuadro $.3

NUMERO MEDIO DE HIJOS DESEADOS SEGUN NUMERO DE
HIJOS VIVOS,EDAD DE LA MUJER Y
DURACION DE LA UNION
(Mujeres en union)

Encuesta Encuesta Variacidn
Variable urbana rural
urbana rural
1964 1976 1969 1976

Total 4.1 3.9 4.9 4.7 -2 -2
Grupo de edaedes
20-24 3.7 3.2 4.2 3.5 -5 -7
25-29 38 34 4.6 4.0 -4 -6
30-34 42 38 50 438 —.4 -2
35.39 4.2 4.2 5.2 53 0 +.1
4044 44 4.6 5.3 57 +2 +4
4549 46 4.9 5.4 5.6 +.3 +.2
Duracién Gltima
unién

0- 4 afios 3.7 31 41 36 -6 -5

5-9 4.0 3.7 47 41 -3 -6
10-14 4.2 4,0 5.1 4.7 -2 -4
15-19 44 4.3 5.1 5.5 -1 +4
20-24 43 438 55 58 4.5 +3
25-29 44 5.2 5.7 5.8 +3 +1
30 y mas 5.2 5.6 5.9 5.6 +4 -3
Namero de hijos
vivos
0 3.7 2.8 3.8 3.2 -9 -6
1 33 3.0 3.8 31 -3 -7
2 3.7 35 4.4 3.7 -2 -7
3 3.9 3.9 4.6 4.3 0 R
4 4.0 4.6 4.7 4.7 +6 0
5 49 4.8 5.0 5.4 | +4
6y mas 49 54 54 6.0 +5 +6

de esas mujeres jévenes que tienen menos de 10 afios de
estar unidas, como representativas de las preferencias de la
poblacién, se encuentra que el nimero deseado en 1976
oscila entre 3.4 y 3.8, dependiendo de si considera el drea
urbana o la rural, y que globalmente podria ser alrededor
de 3.6.

Cabe plantearse ahora varias preguntas acerca de los
datos sobre el tamafio deseado de familia recogidos en las
encuestas que se analizan. La primera se refiere a su vali-
dez y confiabilidad, y a 1la medida en que pueden brindar
una idea apropiada del curse futuro de la fecundidad; la
segunda se orienta a la identificaciom de algunas de las
variables asociadas al patrén observado de preferencias en
cada una de las encuestas; y la tercera tiene que ver con los
cambios ocurridos entre 1964-69 y 1976 y los factores que
los han determinado. Estas interrogantes serdn considera-
das seguidamente en ¢l orden en que han sido planteadas.

5.3 El niimero deseado y el nimero real de hijos

Los datos analizados en la seccién precedente sugie-
ren que los ideales acerca del tamafio de la familia ya eran
moderadamente bajos en 1964 y 1969, y que lo que ha
hecho 1a poblacién costarricense en el periodo subsigujente
es tratar de adaptar su fecundidad real a esos ideales, to-
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mando ventaja de la disponibilidad cada vez mayor de
anticonceptivos eficaces. Esta perspectiva se apoya en el
supuesto de la existencia de una relacion causal significa-
tiva entre los ideales reproductivos y ¢l comportamiento
real, o sea, supone que las parejas tratan de alcanzar sus
ideales y para ello siguen una conducta coherente con esos
ideales.

Este punto, sin embargo, no estd en modo alguno
resuelto: hay quienes sostienen que el ideal sobre tamafio
de la familia es algo mutable, que se va modificando de
acuerdo a las experiencias reproductivas, en especial de
hijos tenidos, y por ello, el nimero ideal tiende a crecer
conforme aumenta la edad de la mujer y la duracién de la
unién. Desde esta perspectiva cuestionan la validez y utili-
dad de las respuestas recogidas en la encuesta sobre ideales
y preferencias reproductivas, y critican su uso para ¢l pro-
ndstico de la fecundidad futura y para la identificacién de
segmentos de la poblacion que requieren servicios de plani-
ficacién familiar.

Unade las primeras y mds destacadas criticas fue
hecha por Hauser en un articulo publicado en 1967': luego
vinieron los trabajos de Ryder y Westoff? y de Kitk®, en
los cuales se insistié en cuestionar la validez y utilidad de las
respuestas sobre preferencias e intenciones reproductivas.
Mis recientemente, Louise Kantrow* ha vuelto a plantear
los problemas de medicién y andlisis relacionados con las
preferencias reproductivas.

Ante este tipo de criticas, otros investigadores han ar-
gumentado que, no obstante sus limitaciones y las dificulta-
des de medicién involucradas en su obtencién, los datos
sobre ideales constituyen el mejor indicador de las posibili-
dades de que se den cambios en el tamafio de la familia en
una sociedad, y por ello son muy Utiles en la explicacidn
de las tendencias de la fecundidad y en las de 1a adopcién
de la prictica anticonceptiva. Freedman® y otros, por

! Hauser, P.M. “Family Planning and Population Programas: a
book review article”, Demography 4:3974 14, 1967,

2 Ryder, N.B. and C.F. Westoff “Relationship Among Intend-
ed, expected, desired, and ideal family size: United States 1965",
Population Research 1-7, March 1969,

3 Kirk, D. “Some reflections of a sociologist-demographer on
the need for psychological skills in family planning research™ en
Proceedings of a Conference on Psychological Measurement in the
Study of Population Problems”, Berkeley 1972.

4 Kantrow, L. “Some Problems int the Measurement and
Analysis of Fertility Preferences from WFS First Country Reports”
Occasional Papers No. 22. World Fertility Survey, 1980.

5 — Freedman, R. et al, “Do Statement abaut desired Family

Size Predict Fertility? The case of Taiwan 1967-70"
Demography 12:407-16, 1975.

—~ Ming-Cheng Chang, R. Freedman and Te-Hsjung Sun
“Trends in Fertility, Family Size and Preferenciaes, and
Family Ptanning Practice: Taiwan 1961-80". Srudies in
Family Plgnning Vol. 12 Number 5 May 1981, p.p. 211-
18,

— Jejeebhoy, S.J. “Cohort Consistency in Family Preferen-
ces: Taiwan 1965-73" Studies in Family Planning Vol
12, Number 5, May 1981 p.p. 229-32.



Cuadro 5.4

NUMERO MEDIO DE HIJOS VIVOS Y NUMERQ DESEADO
DE HIJOS EN LAS CUATRO ENCUESTAS
(Mujeres en union)

Urbano Rural

Edad ¥
duracibén 1964 1976 1969 1976
de 1a union

Hijos Total Hijos Total Hijos Total Hijos Total

vivos desea- vivos desea- vivos desea- vivos desea

dos dos dos dos

Total 35 41 31 39 50 49 44 47
Grupos de
edad
20-24, . ... 1.8 3.7 13 32 24 42 17 3,5
25-29..... 28 38 19 34 38 46 27 4.0
30-34. .. .. 36 42 29 38 54 S0 43 438
35-39. .. .. 43 42 40 42 67 52 58 53
4044, . ... 46 44 48 46 67 53 12 57
4549, . ... 45 46 53 49 15 54 75 56
Duracion
unioén 39 41 34 39 57 49 49 4.7
0-4..... 1.9 37 14 33 26 41 20 36
5-9..... 3. 40 25 37 42 47 30 41
1014, . ... 44 42 34 40 64 51 48 47
15-19. . . .. §52 44 45 43 78 51 66 5.5
20-24. .. .. 54 43 56 48 81 55 85 58
2529, .. .. 66 44 75 52 101 57 100 5.8
30y mis 73 52 64 56 114 59 111 56

ejemplo, han presentado datos para Taiwan, algunos basa-
dos en cohortes sintéticas y otros provenientes de estudios
longitudinales, los cuales muestran bastante coherencia
—a nivel individual y agregado— entre las preferencias ex-

presadas en una fecha y la fecundidad alcanzada cierto
tiempo después.

En cuanto a la relacidn entre el nimerao de hijos vivos
y el nimero deseado, puede observarse, como es usual, que
dentro de las mujeres jovenes, las que tienen poco de estar
unidas y las que tienen pocos hijos {cuadros 5.3 y 5.4) el
tamafio indicado como deseado supera claramente el nime-
ro de hijos que las mujeres tienen. Sin embargo, al consi-
derarse mujeres mds viejas y con mds tiempo de estar
unidas, el mimero medio de hijos vivos aumenta, se equili-
bra con el de deseados y facilmente lo supera,

La duda que cabe plantearse es la de si ¢l aumento
que se opera en el nimero deseado al aumentar la edad, la
duracion de la unidn y en especial después de que las muje-
res alcanzan los tres hijos vivos, se debe a que esas mujeres
realmente desean familias mds grandes, o si por el contrario
se origina en una tendencia a ajustar el niumero que se
expresa como ideal al nimero de hijos ya tenidos. El punto
es de gran interés, ya que si lo que sucede es lo segunda,
entonces el concepto de familia deseada sélo tendria una
utilidad muy limitada en el estudio de la fecundidad.

5.3.1 La tendencia a racionalizar o justificar
los hijos tenidos

El fenémeno de la racionalizacion o justificacion de
los hijos tenidos al responder a la pregunta sobre el nimero
deseado de hijos, es algo dificil de investigar. Una primera
forma de examinarlo es procediendo a determinar las pro-
porciones que indican desear menos, igual o mas de los que
tienen, segin mimero de hijos vivos. Esta informacién se
presenta en el cuadro 5.5 para las cuatro encuestas.

Cuadro 5.5

PORCENTAJE QUE DESEA MAS, IGUAL O MENOS HIJOS DE LOS QUE YA TIENEN, SEGUN
NUMERO DE HIJOS VIVOS, EN LAS CUATRO ENCUESTAS.
(Mujeres en union con 7 hijos vivos o menos)

Hijos Numero Niimero
vivos mujeres D> HV D = HV D <HV mujeres D> Huv D=HV D<HV
Urbana 1964 Urbana 1976
0 54 96 4 - 79 100 - —
1 144 95 4 1 195 98 2 -
2 217 79 19 2 236 81 18 1
3 206 53 32 15 186 56 33 11
4 148 21 45 34 119 40 45 15
5 130 37 18 45 15 35 28 37
6 92 15 25 60 47 21 30 49
7 $3 36 11 53 26 38 27 35
Total 1044 56 22 22 963 68 21 10
Rural 1969 Rural 1976

0 38 100 - - 57 100 - -
1 68 96 4 - 190 96 4 -
2 133 80 20 - 223 82 16 2
3 148 62 30 7 176 69 20 10
4 137 45 31 23 137 43 34 23
5 117 35 26 39 124 52 22 27
6 105 26 23 51 102 38 24 38
i 84 23 5 73 76 45 13 42
Yotal 830 54 21 25 1085 68 17 15

Nota: D: Numero total deseado de hijos; HV: Niimero de hijos vivos.
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Puede apreciarse que la gran mayorfa de las mujeres
expresan un nimerc deseado diferente del mimero de
hijos vivos que ya tienen. Globalmente, la proporcién que
indica un nimero idéntico se mantiene, en todas las encues-
tas, en alrededor de un quinto de las mujeres con 7 hijos
vivOs 0 menos,

Como cabria esperar, la proporcién que expresa un
numero deseado de hijos superior al que ya tienen, es muy
elevada dentro de las mujeres con menos de 3 hijos pero se
reduce conforme aumenta el nimero de hijos vivos. En
coherencia con esta evolucién, la proporcién que desea
menos de los que tienen es muy reducida dentro de aque-
llas con menos de 3 hijos, pero se eleva rdpidamente al
aumentar el nimero de hijos vivos.

En todas las encuestas, ademis, la proporcién que
expresa un nimero deseado igual al que ya tienen, s¢ eleva
hasta alcanzar un méximo dentro de las mujeres con 4 hijos
vivos y luego desciende (gréfico V.2). Al respecto conviene
sefialar, en primer término, que si bien es cierto que una
parte de las mujeres que indican como deseado un nitmero
igual al de hijos vivos que ya tienen, finicamente estarian
justificando o racionalizando ese niimero, también es cierto
que la otra parte de ellas simplemente estaria revelando su
éxito en la implementacioén de sus ideales. Por esto no seria
correcto concluir que las proporciones relativamente ele-
vadas que indican 3 ¢ 4, por ejemplo, y tienen ese nimero,
s¢ deben a racionalizacién; lo mds apropiado, en especial
en el drea urbana, es concluir que ellas reflejan la capacidad
que esas mujeres han tenido de implementar sus ideales
a través del uso de anticonceptivos y de la esterilizacién, La
racionalizacién, entonces, parece no ser tan elevada.

Un segundo punto que debe sefialarse, es el hecho de
que dentro de las mujeres con 5, 6 y 7 hijos vivos, en espe-
cial en la encuesta urbana de 1976, es elevada la propor-
cién que indica un numero igual al de hijos vivos que ya

Grafico V.2

PORCENTAJE DE LAS ENTREVISTADAS QUE DESEA UN
NUMEROQ DE HUOS IGUAL AL NUMERO DE HIJOS VIVOS
QUE YA TIENE
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tienen. Esto podria interpretarse como una justificacién o
racionalizacién de la fecundidad no deseada; cabe la posi-
bilidad, sin embargo, que una parte de esas mujeres tam-
bién haya tenido esos hijos porque realmente lo deseaban.
En apoyo de esta tesis debe indicarse el hecho de que con-
forme se ha difundido la prictica anticonceptiva, numero-
sas parejas detienen la procreacion cuando alcanzan 3 4
4 hijos, y quienes llegan a valores mds altos lo hacen usual-
mente porque asi lo desean. En rigor, si la implementacién
de los ideales fuera perfecta, todas las entrevistadas debe-
rian tener un nimero de hijos vivos igual al deseado o
menor.

5.3.2 Un intento de medicion de la tendencia a racionalizar

Una forma mds precisa de evaluar la extensién en que
el mimero deseado es afectade por la tendencia a racionali-
zar, fue utilizado por Knodel y Prachuabmoh en el andlisis
de una encuesta realizada en Tailandia®. Ellos definen dos
probabilidades: a) la de indicar un ntimero deseado igual at
de hijos vivos que se tienen; y 4/ la de indicar uno diferente,
Estas probabilidades se expresan en la siguiente forma:

Nimero de mujeres con X
Probabilidad de indicar hijos vivos que indican X
un mimero deseado X como niémero deseado
entre mujeres que tie- =
nen exactamente X hijos Numero total de mujeres
vivos con X hijos vivos

(Ntumero total de mujeres
que indican X como desea-
do) — (Nimero de mujeres
con X hijos vivos que indi-
can X como deseado)

Probabilidad de indicar un
namero deseado X entre
mujeres que tienen mds =
¢ menos de X hijos vivos

(Numero total de mujeres)—
(Nimero total de mujeres
con X hijos vivos)

Luego postulan que si no hay racionalizacién estas
dos probabilidades no deberian diferir, y que si la diferencia
resulta positiva, ello sugeriria la existencia de racionaliza-
ci6n y/o de éxito en la implementacién de los ideales a
través de la prictica anticonceptiva. Las referidas probabi-
lidades calculadas para las encuestas que aqui se analizan,
aparecen en el cuadro 5.6.

Varios resultados interesantes pueden derivarse del
examen del de dicho cuadro;

a) La tendencia de las mujeres a citar como deseado el
mimero de hijos tenidos; ésta es especialmente mar-
cada a partir del nimero 3. Las mayores probabili-
dades de citar 3 6 4 hijos como ideal habiendo tenido
ese ntmero de hijos (0.31 2 0.45) se dan dentro de las
mujeres urbanas.

1 Knodel, J. and V. Prachuabmoh *“Ideal Family Size in
Thailand: are the Responses Meaningful? Demography, 10 (4),
November 1973, p. 19-37.



Cuadro 5.6

PROBABILIDAD DE INDICAR UN CIERTO NUMERO DE HUJOS
COMO DESEADO, DE ACUERDO A SI LA MUJER TIENE O NO
ESE NUMERO DE HHJOS VIVOS

No. Hijos Hijos Dife- Hijos Hijos Dife-
total vivos vivos ren- vivos vivos ren-
desea- = . ¥ cia = # cia
do No, No, No. No.
desea-  desea- desea-  desea-
do do do do
Urbana 1964 Urbana 1976
0 .037 012 025 0 002 —.002
1 .042 019 .023 021 .017 .004
2 189 155 .034 178 194 016
3 316 .236 .080 .328 314 .014
4 453 231 222 454 199 253
5 185 074 111 280 084 196
6 250 .066 184 298 07§ .223
7 113 .010 103 269 .007 .262
Rural 1969 Rural 1976

0 .000 .003 —.003 000 006 —.006
1 044 .003 .041 042 017 025
2 195 129 .066 161 .148 013
3 304 172 132 .205 .231 026
4 314 167 .147 336 208 128
5 .256 143 .113 218 095 123
6 229 105 124 235 .092 142
7 .048 .025 .023 132 029 .103
b) Dentro de las que no citan como numero deseado el

de hijos que ya tienen, las probabilidades muestran

una distribucion que alcanza valores mdximos alre-

dedor de las cifras ideales consideradas usualmente

como las mas deseables (2, 3, 4). También en este

caso el fen6meno es mds evidente entre las mujeres

urbanas.
¢/  La diferencia entre las dos probabilidades es redu-

cida si el ndmero de hijos deseado estd entre 0 y 3,
y se eleva a partir de los 4; por otra parte, las diferen-
cias son en general mucho mds altas en el drea urbana,

En una poblacién donde no se practique la anticon-
cepcidn, la diferencia entre las dos probabilidades indicaria
el nivel de racionalizacion; en el presente case, sin embargo,
es evidente —dada la importancia que la regulacién de la
natalidad ha alcanzado en Costa Rica - que parte de la dife-
rencia se debe a las mujeres gue han tenido éxito en la im-
plementacion de los ideales a través de la prictica anticon-
ceptiva o esterilizindose cuando alcanzan el niimero de
hijos que desean. Esta suposicidén es apoyada por el hecho
de que es precisamente dentro de las mujeres urbanas,
donde e] nivel de préctica anticonceptiva es actualmente
muy elevado y ya lo era en 1964, donde se observan las di-
ferencias mas altas,

Debe concluirse entonces, de acuerdo al anilisis
anterior, que los valores de las diferencias se deben, en
buena parte, a la implementacién exitosa de ideales y que,
por ende, la tendencia a racionalizar es mas bien reducida.
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5.3.3 Estabilidad de los ideales

Una forma de apreciar la estabilidad de los ideales a
través del tiempo y la medida en que guardan coherencia
con la fecundidad real de la mujer, es utilizando informa.
¢ién sobre una misma cohorte en diferentes momentos. En
el caso de las encuestas que se analizan, la informacién
disponible segln cohorte permite —en forma aproximada—
ver como varia el nimero ideal expresado por las mujeres
entre las dos encuestas y cdmo se relaciona con tres varia-
bles de sumo interés: namero de hijos vivos, uso de anti-
conceptivos y deseo de no tener mds hijos.

El procedimiento es simple y consiste en analizar los
cambios ocurridos entre 1964 y 1976 en cada una de las
tres cohortes de mujeres urbanas nacidas respectivamente
en 194044, 1935-39 y 1930-34. Andlogamente, se consi-
derarin fos cambios ocurridos entre 1969 y 1976 para las
cohortes rurales nacidas en 194549, 194044 y 1935-39.
Estas cohortes incluyen tanto en 1964 como en 1969,
mujeres en ¢l tramo de edades 20-34 afios, en tanto que el
periodo de observacién es de 12 afios para las urbanas y de
7 para las rurales.

Debe indicarse que se trata de una comparacidn
legitima para el conjunto de la cohorte, pero no para las
mujeres individualmente, ya que en 1976 no se vuelve a
entrevistar a las mismas personas; en realidad se trabaja con
muestras independientes de la cohorte en dos afios dife-
rentes. Esta circunstancia introduce la posibilidad de cier-
tos sesgos en las comparaciones por dos razones bdsicas:

a) En el lapso considerado las cohortes han sido aumen-
tadas o reducidas por les movimientos migratorios
rurales-urbanos;

b} las cohortes mds viejas han recibido el influjo de las

mujeres que se casaron mds tarde, las cuales tienen,
en peneral, una mayor educacién y difieren en va-
rias caracteristicas de las integrantes originales de la
cohorte.

Ademds, como ya se indic6, la cobertura geogrifica
no fue 1a misma en las encuestas rurales ni en las urbanas.
Se piensa, sin embargo, que manejados con adecuada cau-
tela estos datos pueden ayudar a clarificar el punto del
supuesto agjuste del ideal a la fecundidad real —racionali-
zacién— y por ende, de la relacién entre ideales y nimero
de hijjos.

Los datos aludidos aparecen en el cuadra 5.7. Ellas
revelan aumentos en el total deseado de hijos, pero estas
son muy modestos para las mujeres que eran jovenes en
1964 y 1969; asi, en el caso de la cohorte urbana nacida
en 1940-44, cuyos integrantes tenian entre 20 y 25 afios en
1964, se encuentra que ¢l nGmero deseado sube dnicamente
0,2 hijos (de 3.6 a 3.8) en 12 afos; la cohorte rural nacida
en 194549, que tenia también 20-24 afios en 1969, mues-
tra un aumento minimo entre 1969 y 1976. Las cohortes
de mayor edad si exhiben aumentos de mayor magnitud los
cuales oscilan alrededor de 0.6 hijos. En realidad, si toma-



Cuadro 5.7

NUMERO MEDIO DESEADO DE HIJOS, NUMERO MEDIO DE HIJOS VIVOS, PORCENTAJE QUE
UTILIZA ANTICONCEPTIVOS Y PORCENTAJE QUE NO DESEA MAS HIJOS, PARA LAS COHORTES
NACIDAS EN 194549, 1940-44, 1935-39 Y 1930-34, EN LAS CUATRO ENCUESTAS

Grupos de alo o % % % %
edades TDH HV UA NDM TDH HV UA NDM TDH HV UA NDM
Urbanas
194044 1935-39 1930-14
1964
20-24 3.6 1,7 39 45
25-29 3.8 2.7 52 55
30-34 4.1 36 56 61
1976
32-36 38 3.3 76 63
3741 4.5 42 80 74
4246 4.7 51 80 89
Cambio entre
1964 y 1976
Total 2 1.6 37 18 7 15 28 19 .6 1.5 24 18
anual 02 13 3.1 15 .06 12 2.3 1.6 .05 12 20 15
Rurales
1945-49 1940-44 1935-39
1969
20-24 4.2 2.3 17 36
25-29 4.5 37 28 52
30-34 5.0 53 29 54
976
27-31 4.3 32 70 53
32-36 4.8 4.8 6.8 68
3741 5.6 61 72 81
Cambio entre
1969y 1976
Total 1 9 53 17 .3 11 40 16 .6 8 43 27
anual .01 13 7.6 24 04 .16 57 2.3 .09 11 6.1 39

Notg: las abreviaturas utilizadas en el gncabezamiento det cuadro tienen el significado siguiente: TDH = To-
tal deseado de hijos; HV = Hijos yivos; ~fo UA: Porcentaje que utiliza anticonceptivos en ¢l momento de la
encuesta (incluye esterilizadas); fo NDM: Porcentaje no desea mds hijos (excluye infértiles),

mos en cuenta los relativamente largos periodos conside-
rados —12 afios en mujeres urbanas y 7 en las rurales— debe
concluirse que los cambics son pequefios. Tal parece que
existe una tendencia a ajustar el nimero de hijos deseados
al némero de hijos vivos que se tienen, pero el efecto es mds
bien modesto, guizds no mayor de medio nacido vivo en
una década.

Es interesante sefialar que la relativa estabilidad en
los ideales de las cohortes se ha dado no obstante €l hecho
de que ellas han experimentado dramiticos cambios en
otros aspectos del comportamiento reproductivo. En
primer término, el nimero de hijos vivos aumenté para las
cohortes urbanas, en un periodo de 12 afios en alrededor
de 1.5 hijos y para las rurales en alrededor de un nacido
vivo en un lapso de 7 aflos. También los datos revelan, para
todas las cohortes, un notable aumento en la proporcién
que practica la anticoncepcion; asi, en las urbanas de mayor
edad ese porcentaje alcanza al 80 por ciento y en la mis
joven (32-36 afios en 1976) es de 76 por ciento, En las
rurales el aumento es mucho mds marcado, pero como
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se partié de niveles muy bajos en 1969 todavia las propor-
ciones que practican la anticoncepcién no alcanza los valo-
res gue se observan en las cohortes urbanas de mayor edad.
Finalmente, es importante destacar la circunstancia de que
con log aumentos en el nimero de hijos vivos y en la pric-
tica anticonceptiva, s¢ ha dado un incremento en la propor-
cién que no desea més hijos; ésta es especialmente alta en
aquellas cohortes cuyo mimero de hijos vivos supera el nu-
mero medio deseado. Puede concluirse que los datos mues-
tran una estabilidad razonable y que existe bastante cohe-
rencia entre la fecundidad expresada como ideal y la fe-
cundidad efectiva.

La informacién por cohorte, sobre el nimero deseado
de hijos, puede utilizarse para profundizar un poco mis en
este punto de los efectos de la racionalizacién y para lograr
una mejor percepcién de si se han dado cambios en las pre-
ferencias en un cierto perfodo.

Para este andlisis se supondrd, en primer lugar, que
cada cohorte cuando estd en la fase inicial de la formacién



de la familia (entre 20 y 24 afios) tiene un numero ideal
medio que permanece esencialmente estable hasta el final
del periodo reproductivo, aunque pueden haber variaciones
individuales dentro de los miembros de la cohorte que se
cancelan en su efecto sobre el promedio. Desde esta pers-
pectiva, los aumentos que se observan al interrogar la
cohorte varios afios después deberian atribuirse a la racio-
nalizacién. También se supondré que la tendencia a racio-
nalizar se manifiesta bésicamente después de los 25 afios y
que su patrén por edades no ha cambiado en el periodo
bajo estudio.

Bajo los supuestos anteriores la racionalizacién que
manifiesta una cohorte, al pasar de una edad a otra, se mide
comparando los valores medios observados para 12 misma
eohorte en dos fechas diferentes, En el caso de la cohorte
urbana con 20-24 aiios en 1964 (nacida en 1940-44) se
tiene un valor deseado promedic de 3.6 en esa fecha y uno
de 3.8 en 1976 lo cual indica una racionalizacién de 0.2
en 12 afios. En el caso de la cohorte urbana con 30-34
antos en 1964 el nimero medio pasa de 4.1 en esa fecha a
47 en 1976 para un efecto de racionalizacién en los 12 afios
de 0.6. Ahora bien, la tendencia a racionalizar se manifies-
ta a través de todo el tramo de edades y tiene, consecuen-
ternente, un efecto acumulado, el cual ha sido estimado
para ]a edad media de cada intervalo quinquenal y se in-
cluye seguidamente:

Ldad media de la 225 275 325 315 42,5 415
cohorte:
Lfecto acumulado de
racionalizacién:
Urbana 0 ) 2 5 L 1.0
Rural 0 1 3 7 1.1 1.5

El efecto de la racionalizacién, en el caso del drea
urbana puede estimarse en alrededor de un hijo al final del
periodo fértil, asi, una cohorte que entre los 20 y los 25
indica 3 come su ideal, al ser interrogada entre 45 y 50 afios
sefialaria, en promedio, alrededor de 4 hijos., En la pobla-
cién rura) las cifras sugieren un mayor nivel de racionaliza-
cién, de alrededor de 1.5 hijos al final del periodo fértil.
Los valores indican también, como cabria esperar, que la
racionalizacion tiende a producirse después de los 30 afios.

Si el efecto acumulade de Ja tendencia a racionalizar,
se deduce de los valore~ medio derivados de las respuestas
de las mujeres, puede llegarse a una estimacion para cada
cohorte del tamafio preferido de la familia al iniciar su
periodo reproductivo, el cual permitiria tener una idea
aproximada de la evolucidn seguida por las preferencias.
Esto se hace en el cuadro 5.8,

El examen de los valores de dicho cuadro sugiere que
los ideales, en el drea urbana, permanedieron bastante esta-
bles antes de 19v4; sélo la cohorte 2024 en 1964 parece
tener un ideal inferior. En cuanto al 4rea rural los valores
presentados sugieren cierta tendencia al descenso desde
mucho antes de 1969,

Las conclusiones anteriores son corroboradas por el
grifico V.3 en el cual se representa, mediante rectas, la evo-

lucién del nimero medio deseado de hijos en el 4rea urbana
y rural para cuatro cohortes.

Cuadro 5.8

ESTIMACION DEL NUMERO MEDIO DESEADO DE HIJQOS
AL INICIO DEL PERIODO REPRODUCTIVO PARA VARIAS
COHORTES URBANAS Y RURALES

Cohorte Edad en Afio en que  NoOmero medio desea-
nacida en 1964 estaba entre do cuando estaba
20-24 afios entre 20-24 anos

AREA URBANA
1925-29 35-39 1949 3.7
1930-34 30-34 1954 39
1935-39 25-29 1959 38
194044 20-24 1964 3.6

AREA RURAL

Edad en
1969

1930-34 35-39 1954 45
1935-39 30-34 1959 4.7
194044 25-29 1964 4.4
194549 20-24 1969 4.2

Grifico V.3

NUMERO MEDIO DE HIJOS TOTALES DESEADOS PARA LAS
COHORTES NACIDAS EN 194549, 194044, 1935-39, 1930-34,

1925-29, SEGUN LAS ENCUESTAS DE FECUNDIDAD DE 1964,
1969 Y 1976
Promedio de
hjjos deseados
2
3
Rurai'/‘/.
i 1
5 4 2
/ 3
3 Urbana
4 |
- 4
Cohorttes:
34 b, 1925-29
2. 1930-34
3, 1935-39
4, 194044
q 5. 194549
j\ 1 L i 1 1 1 i
20 25 30 35 40 45 50
Edad
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5.4 Algunos factores asociados ol nimero
deseado de hijos

Si se toma en cuenta que la fecundidad muestra dife-
rencias significativas de acuerdo a las variables socioecond-
micas, y si se acepta que los ideales influyen en €l compor-
tamiento reproductivo y en la fecundidad efectiva, se con-
cluye que es de sumo interés determinar en qué medida las
variables socioeconémicas se correlacionan con el nGmero
de hijos que las mujeres indican como deseado. La infor-
macién arrojada por las encuestas (cuadro 5.9) muestra el
patrén cldsico de un menor nimero deseado de hijos con-



Cuadro 5.9

NUMEROQ DESEADO PROMEDIOQ DE HIJOS DE ACUERDO A
TRES VARIABLES SOCIOECONOMICAS
{Mujeres en unién)

Urbana Rural Variacion

Variable

1964 1976 1969 1976 Urbana Rural
Total 4,10 392 485 465 -18 -20
Educacion
Sin estudios 437 426 529 532 11 403
Primaria 1-3 4,30 4.62 500 524 +32 +24
Primaria 4-5 444 430 470 4,65 -.14 -.05
Primaria completa 389 402 439 401 +13 -.38
Secundaria 1-3 3.84 357 367 347 -27 -20
Secundaria 4-5 412 3,39 325 326 -73 -o01
Universidad 3.84 351 409 389 33 _20
Clase ocupacional
del esposo
No formal 396 428 508 501 +32 -07
Manual 420 389 475 456 31 -19
No manual 4.03 370 422 385 -.33 37
Trabajo de 1a mujer
No trabaja 421 401 495 467 .20 -.28
Trabaja en hogar 396 394 440 504 02 +s4
Trabaja fuera 371 367 4.13 440 04 +27

forme aumenta el nimero de afios de estudio. En el caso de
la clase ocupacional del esposo, se aprecia un descenso en el
nimero deseado conforme se¢ pasa del grupo no formal
{cuenta propia), al de los que tienen ocupaciones manuales
vy no manuales; la dnica excepcién se da en 1964 en que el
grupo no manual exhibe un nimero medio menor que el de
los manuales, pero ligeramente superior al grupo no formal.
En cuanto al trabajo de la mujer los datos muestran el pa-
trén esperado de un deseo de familias mds grandes dentro
de las mujeres que no trabajan y menor dentro de aguellas
que lo hacen fuera del hogar; la Gnica excepcidén ocurre en
el drea rural en 1976 con las que trabajan dentro del hogar,

Estos datos muestran que hay una asociacién, en la
direccién esperada, entre las variables socioeconémicas v el
namero deseado de hijos. Las cifras sefialan, ademds, que
en el periodo analizado se dio una reduccidn modesta en el
nimero deseado promedio, tante en la zona rural como en
la urbana, y que esa disminucién se manifiesta en casi todas
las categorias de educacién, clase ocupacional y trabajo de
la mujer; una excepeién importante la constituyen las mu-
jeres rurales que trabajan fuera y en el hogar, grupos en los
cuales el nimero deseado en lugar de disminuir mds bien
aumenta en el periodo.

Ahora bien, al intentar aclarar el punto de la asocia-
cién entre las variables socioecondmicas y el tamafio desea-
do de la familia, no debe perderse de vista el hecho, ya se-
fialado anteriormente, de que los ideales expresados estdn
afectados en cierta medida por el nimero de hijos ya teni-
dos a través de un procese de racionalizacién, ni tampoco la
necesidad de considerar la etapa del ciclo vital en que se
encuentra la mujer, ya que esto influye sobre el ideal indi-
cado, tanto por la tendencia a racionalizar como por el
hecho de que histéricamente es muy posible que las mujeres
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mds viejas tengan ideales m4s altos o menos “modernos”
que las mds jévenes.

Otro punto de naturaleza prictica e¢s que al tratar de
investigar la relacion entre el nimero deseado y las variables
socioeconémicas empleando cuadros cruzados en cada una
de las cuatro encuestas, seria una tarea laboriosa y poco
c¢dmoda para fines expositivos, se ha preferido por ello
resumir la informacién a través de correlaciones y regresio-
nes. Para un primer andlisis se han calculado las correlacio-
nes simples entre el ndmero total deseado de hijos, las va-
riables relacionadas con el ciclo vital —edad, duracion de la
iltima unién y ndmero de hijos vivos— y las caracteris-
ticas socioeconémicas disponibles: educacién y actividad
econémica de la mujer y ocupacién de su esposo o compa.
fiero. Esta informacion aparece en el cuadro 5.10. Tam-
bién se incluyen con fines comparativos, las correlaciones
con la familia completa esperada, los hijos adicionales
deseados y el deseo de no tener mds hijos, las cuales cons-
tituyen otras dimensiones del nimero preferido de hijos.

Cuadro 5.10

COEFICIENTE DE CORRELACION LINEAL SIMPLF. ENTRE EL
NUMERO DESEADO DE HIJOS Y ALGUNAS VARIABLES
DEMOGRAFICAS Y SOCIOECONOMICAS

Urbana Rural

Variable

1964 1976 1969 1976
Hijos vivos .28 49 .28 .50
Edad en afios 15 32 21 .37
Afios Gltima unién 14 36 24 .37
Familia completa 44 A5 31 45
Hijos adicionales deseados .34 -1 16 .02
No desea mas hijos -.13 .10 -.16 .09
Educacién -.09 -.22 —.15 -.27
Trabaja actualmente -.07 -.08 -.04 -.01
Trabaja fuera hogar -.09 -.08 -.09 -.04
Clase ocupacional esposo 02 -1 -0 -.13

ft{ > 05 significativamente diferente de cero al 5 glo.
f1/ > .08 significativamente diferente de cero al 1 /o,

Puede apreciarse que se dan correlaciones significa.
tivas con las variables demogrificas, en especial y como
cabria esperar, con el nimero de hijos vivos. En general,
estas correlaciones son mayores en la encuesta de 1976,
En cuante a los factores socioeconémicos, las correlaciones
son modestas en todas las encuestas; s6lo la educacién
muestra valores mds cercanos a los observados para las va-
riables dernogréficas,

Ahora bien, es sabido que las variables que se consi-
deran estdn intercorrelacionadas y, por otra parte, puede
postularse que las socioeconémicas guardan un orden de
precedencia en su efecto sobre las actitudes y preferencias;
por ello, antes de seguir en el andlisis multivariable resulta
necesario explicitar el orden causal que se tiene en mente
al realizar este andlisis, tanto para las variables demogrd-
ficas come para las socioecondmicas. Este “modelo™ se
incluye a continuacién; nétese que s6lo se marcan las rela-
cicnes causales consideradas fundamentales y que se dejan
por fuera posibles efectos indirectos de poca magnitud.
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Este planteamiento implica que deben controlarse,
en primer término las variables demogrificas, a fin de tener
un grupe de mujeres de edad y duracion de la unién simi-
lar, dentro de las cuales pueda examinarse el efecto de otras
variables; y que como el nivel de educacién depende de la
clase social, hay que controlar el efecto de esta variable en
la preferencia que se analiza antes de evaluar el efecto de
la educacién, y controlar el de ésta antes de intentar apre-
ciar la contribucién de la participacién econémica de la mu-
jer.

De acuerdo con lo antes expuesto se ha procedido a
calcular los coeficientes de correlacibn parcial entre el ni-
mero deseado de hijos y las variables de interés, controlan-
do la duracién de la unién y el nimero de hijos vivos, esta
Gltima se controla para tratar de considerar el efecto de la
racionalizacién. Los resultados (cuadro 5.11) muestran que
las correlaciones con el nimero de hijos adicionales y con el
desco de no tener mds hijos se hacen mds marcadas, tal
como cabia esperar, mientras que las correspondientes a las
variables socioeconémicas se hacen ain mds pequefias de lo
que eran antes de introducir los controles. Debe concluirse
entonces, que existe poca asociacién entre las varidbles so-
cioecondmicas y el nimero deseado.

Cuadro 5.11

COEFICIENTE DE CORRELACION PARCIAL ENTRE EL
NUMERO TOTAL DESEADO DE HIJOS Y LAS VARIABLES
INDICADAS, UTILIZANDO COMO VARIABLE DE CONTROL
EL NUMERO DE HIJOS VIVOS Y LA DURACION DE LA UNION

Urbana Rural

Variable

1964 1976 1969 1976
Hijos adicionales deseados A4 17 21 14
No desea mas hijos -.28 -.19 -24 .15
Educacion entrevistada -.02 -.05 -.09 -.10
Trabaja fuera del hogar —-.05 —.04 -4 02
Clase ocupacional esposo .02 -.04 -.09 —.08

o
frj > .05 significativamente diferente de cero al 5 ©jo,
fr/ > .08 significativamente diferente de cero al 1 %/o.

Un intento adicional de evaluar el efecto de los dis-
tintos factores se ha realizado calculando regresiones en las
cuales entran la edad de la mujer, las variables socioecond-
micas disponibles y el nimero de nacidos vivos. Estas va-
riables s¢ 'han introducido en la regresién siguiendo ese
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orden especifico, de acuerdo con los supuestos acerca de su
precedencia causal antes sefialada. Los resultados para
cada una de las encuestas aparecen en el cuadro 5,12, Ellas
muestran que la propercién de la variancia en el namero
descado, explicada por las variables consideradas, no es muy
alta en las encuestas de los afios sesentas, pero se eleva mar-
cadamente en los datos correspondientes a 1976. La mayor
parte de la variancia explicada, corresponde a la edad de la
mujer y al nimero de nacidos vivos. Esta dltima variable,
sin embargo, se espera, légicamente, que sea determinada
por los ideales acerca del tamafio de la familia y no ala in-
versa; la medida en que muestra una asociacion directa
significativa con el nimero deseado de hijos debe atribuir-
se al éxito logrado en la implementacion de las preferen-
cias o a la tendencia a justificar o racionalizar los hijos ya
tenidos al expresar el tamafio deseado de la familia,

En cuanto a la contribucidon de las variables socio-
econémicas disponibles, es reducida y oscila entre un
décimo y un quinto de toda la variancia explicada.

Cuadro 5.12

ANALISIS DE REGRESION MULTIPLE PARA LA VARIABLE
TOTAL DESEADO DE HIJOS: PROPORCION EXPLICADA DE
LA VARIANCIA (R2),

{Total de mujeres y mujeres con duracion de la urion -9 afios)

Area Urbana Area Rural

Variables i

1964 1976 1969 1976
Total de mujeres
Todas las variables (Rz) 095 248 110 240
Edad de Ia mujer 024 105 043 140
Clase ocupacional marido .00s 007 .009 011
Educacién de 1a mujer 010 028 017 .024
Trabajo de la mujer 007 003 .009 .000
Nameto hijos vivos 049 .10s 032 .065
Mujeres con duracién de
la unibén 0-9 afios
Tuodas 1as variables
socioecondmicas .020 054 037 .069
Clase ocupacional marida .003 006 013 .008
Educacion de la mujer 014 048 .021 .056
Trabajo de la mujer 003 .000 003 .005

Para superar el efecto de la racionalizacién y al mismo
tiempo lograr una visién mds adecuada de la influencia de
los factores socioecondmicos en las diferencias en el nime-
ro deseado de hijos, Pullum' recomienda restringir el and-
lisis a un grupo de mujeres en las cuales el efecto de la
racionalizacién no s¢ ha manifestado o es despreciable, y
sugiere utilizar aquellas con duracién del matrimonio 04
afios; sin embargo, en el presente caso, para no reducir exce-
sivamente el grupo bajo andlisis, se ha preferido tomar las
mujeres con una duracién 0-9 aflos. Los resultados se re-
sumen en la parte inferior del cuadro 5.12. Es evidente que
las tres variables socioeconémicas que se consideran, expli-

1 Pullum, T. W., “llustrative Analysis: Fertility Preferences in
S Lanka™ Scientific Reports No, 9. World Fertility Survey.
London, March 1980.



can s6lo una fraccion moderada de la variancia —entre 2 y
7 por ciento dependiendo de 1a encuesta que se considere—
y que prcticamente toda la contribucién proviene de la
educacién, Esto confirma en todos sus extremos, los resul-
tados obtenidos en los andlisis previos.

5.5 Los cambios en el mimero deseado de hijos entre
196469y 1976

La informacion analizada mostré que en el periodo
considerado el namero medio deseado de hijos disminuyd
solo moderadamente tanto en la zona urbana como en la
rural; no obstante lo pequefio de los descensos puede re-
sultar de interés determinar si ellos se deben a un cambio en
las preferencias sobre el tamafio de la familia, o si, por el
contrario son simplemente una consecuencia de modifi-
caciones en la composicion por edades, nivel de educacién,
situacion laboral o clase ocupacional de los grupos que se
estudian, ocurridas entre 1965 y 1976 en el drea urbana
y 1969 y 1976 en la rural.

Para lograr este propésito, como es sabido, debe re-
currirse a alguna técnicade estandarizacién que permita
separar el efecto de los cambios estructurales de los atribui-
bles a variaciones genuinas de las preferencias. El proce-
dimiento seguido se describe en detalle en el Anexo 3;
consiste fundamentalmente en calcular un promedio estan-
darizado empleando las preferencias registradas en la pri-
mera encuesta de acuerdo a las variables de interés —la
edad por ejemplo— y la composicién segun esta variable en
la segunda encuesta, El promedio asi estandarizado, se
compara luego con el observado en la primera encuesta para
determinar que parte del cambio registrado entre las dos
encuestas se debe a variaciones en la composicion de la va-
riable de interés, y que parte a modificaciones en las prefe-
rencias o variaciones en la composicién de otras variables
estructurales. Si se trata de la edad, por ejemplo, y el valor
estandarizado resulta igual al de la primera encuesta —dife-
rencial igual a cero— eso indicard que las modificaciones
sufridas por la composicion por edades en el periodo no
han tenido ningin efecto en la variacién observada en los
valores medios; si por el contrario, el promedio estandari-
zado resulta igual al de la segunda encuesta, ello indicard
que todo el cambio observado entre las dos encuestas debe
ser atribuido a las variaciones en la composicion por edades
de las mujeres. Una situacion intermedia indicarifa, final-
mente, que una parte del cambio debe ser asignada a las
modificaciones en la composicién por edades y el resto a
variaciones en las preferencias, asi como a cambios en la
composicion de otras variables estructurales como la educa-
cién, por ejemplo.

Los resultados que aparecen en el cuadro 5.13 mues-
tran —en el caso del drea urbana— que &l cambio observado
fue de —.18 entre 1964 y 1976, y que cuando se estandari-
za de edad, esa diferencia no experimenta cambio alguno
dejando de manifiesto, por lo tanto, que las modificacio-
nes que sufrid la composicién por edades en ese periodo no
han influido en modo alguno en la reduccién observada
en el nimero medio deseado de hijos. El control —indepen-
diente— de cada una de las variables socioeconémicas revela
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Cuadro 5.13

VARIACION OBSERVADA EN EL NUMERO MEDIO DESEADQ
DE HIJOS Y VARIACION ATRIBUIBLE A CAMBIOS EN LA
COMPOSICION POR EDADES Y TRES VARIABLES

SOCIOECONOMICAS
Variable Area urbana Area rural
1964 1976 1969 1976
Valores medios observados. . . 410 392 486 4.65
Diferencia observada . . . . . . - .18 =21
Diferencia que s¢ habria obser-
vado si solo hubiera cambiado
1a composicién por:
Edades .......... 0 -.01
Educacién de la mujer . -.08 -.17
Clase ocupacional
marddo. .. ... ... +.01 —.04
Trabajo de la mujer. . . -.03 -.03

una contribucién muy modesta, ain en el caso de la educa-
cion. El descenso debe ser atribuible a otros factores, po-
siblemente a un cambio de las preferencias. En el caso de
las mujeres rurales, tampoco se encuentra efecto alguno
atribuible a cambios en composicién por edades; précti-
camente toda la wvariacion puede ser asignada a las modifi-
caciones en el nivel de educacién. En otras palabras, el
aumento del nivel de educacién ocurrido en esa zona es el
responsable del descense ocurrido en el nimero medio
deseado de hijos en el drea.

5.6 Eldeseo de continuar o cesar la procreacion

Ademds de la pregunta sobre el numero deseado de
hijos, en todas las encuestas de fecundidad es usual incluir
una pregunta dirigida a conocer si la entrevistada desea
“tener hijos 0 més hijos” y en caso afirmativo “cuintos” o
“cudntos mds”, Esta informacién sobre el deseo de mds
hijos se considera de importancia fundamental para iden-
tificar el grupo de mujeres que desean cesar la procreacidn,
las que por otra parte se conciben como el blanco potencial
de los servicios de planificacién familiar. Ademds, como es
evidente, las preguntas constituyen otra forma de investi-
gar ¢l tamafio deseado de la familia y estimar el esperado.

En las encuestas que aqui se analizan se incluyeron las
preguntas que seguidamente se indican sobre este tema:

1964: ,;Qui:re tener usted (mids) hijos (de los que tiene)
zg:intos (Cudntos mds)?

1969:  ;Quiere tener mds hijos 0 no, o le da lo mismo?
;Cudntos hijos mas quiere tener?

1976:  ;Desea usted tener hijos (més hijos)?

(Desea usted tener otro hijo alguna vez?
;Cudntos quiere tener en total?
¢;Cuantos hijos mds desca usted tener?



Como puede apreciarse, las preguntas son bastante
similares y a partir de ellas es posible calcular tanto la
proporcién que desea o no mds hijos, como el nidmero
medio adicional deseado, Esta informacién se comentar$
seguidamente pero antes es bueno mencionar que al igual
que en el caso del nimero deseado de hijos, también las
Tespuestas a estas preguntas han sido criticadas en cuanto a
significado y validez para pronosticar el comportamiento
real de las mujeres. Especificamente se ha dicho que se
dan inconsistencias entre el deseo expresado de no querer
més hjjos y el uso de anticonceptivos y viceversa. También
se ha afirmado que muchas veces, cuando la mujer dice que
no desea mds hijes, no estd pensando en toda su vida repro-
ductiva futura, sino en el futuro inmediato. Adem4s, se
ha criticado —con razén— que al no incluir las encuestas
ningin procedimiento para medir la intensidad de la acti-
tud, se desconoce en que medida ésta puede concretarse e
inﬂu:'r en el comportamiento reproductivo de la mujer(o pa-
rejay’ .

Hay otro punto que también conviene destacar en
relacion con el deseo de no tener mds hijos, y es el hecho de
de que se trata de una variable bastante compleja, muy li-
gada a la etapa de la formacién de la familia en que se en-
cuentre la pareja. Esta variable depende no s6lo del tamafio
ideal de la familia y del nimero de hijos tenidos, sino tam-
bién de la medida en que la sociedad o gripo que se consi-
dera estd practicando la anticoncepcién con fines de limita-
cién —después de haber completado el tamafio de la fami-
lia— o lo hace desde un época temprana del proceso repro-
ductivo con fines de espaciamiento de los hijos, Debido a
esto, la proporcién que expresa el deseo de no tener mds
hijos fluctiia a través del tiempo o varfa entre sectores de
la poblacién en una forma que puede parecer en ciertos
casos contradictoria. Asf, por ejemplo, bajo el supuesto
de que la mujer decide cesar la procreacién una vez que ha
completado su tamafio deseado de familia, usualmente se
espera que cuando la fecundidad baje aumente la propor-
ci6én de mujeres que indican no desear mds hijos y dismi-
nuya correlativamente el de las que expresan su deseo de
continuar la procreacion. En la prictica, sin embargo, a
veces sucede lo contrario: la baja de lafecundidad esacompa.
fiada por un aumento en la proporcién que indica desear
mds hijos. Este resultado, que parece contradictorio con
la evolucién de la fecundidad, se presenta porque la baja se
origina en una difusién de la tendencia a espaciar los hijos
dentro de aquellas mujeres jovenes que todavia no han
completado su familia. Al decidir esas mujeres espaciar sus
hijos, aumenta la prictica anticonceptiva, baja la fecundi-
dad y sube la proporcién que indica que piensa tener m4s
hijos —oportunamente—. Cuando esas mujeres decidan
tener esos hijos postergados y completen su familia, la
fecundidad podria subir al mismo tiempo que se da un
aumento de la proporcién de mujeres que al ser interroga-
das indica su deseo de no tener mis hijos.

1 Este tipo de evaluacion puede lograrse interrogando directa-

mente 3 la mujer sobre la firmeza de su actitud o indagando sobre
las actitudes de otras personasde la familia, como el esposo o la sue-
gra, y el grado en que la entrevistada es influida por las opiniones de
€£8as personas.
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Todos esos factores hacen que a menudo la propor-
cibn que no desea mds hijos no sea un buen indicador
general del deseo de familias pequefias en una poblacion,
ni de que se hayan dado cambios en el tiempo en el nimero
deseado de hijos.

5.6.1 El deseo de no tener mas hijos en las cuatro
encuestas

En el cuadro 5.14 se presenta, para las cuatro en-
cuestas, la proporcion que no desea tener mds hijos, contro-
lada segin nimero de hijos vivos, edad de la entrevistaday
duracién de la unién, Estos controles son de suma impor-
tancia porque las muestras incluyen mujeres jévenes sin
hijos o que han tenido uno o dos, y dentro de las cuales es
de esperar que el deseo de cesar la procreacion sea ain
débil.

Los resultados para el irea urbana son —en cierta
medida— sorpresivos y vale la pena comentarlos en deta-
lle. Es importante destacar la elevada proporcion de muje-
res que en 1964 expresaron su deseo de no tener mds hijos
y la circunstancia de que esa proporcién resulta elevada ain
dentro de aquellas que tienen tinicamente 1 6 2 hijos vivos,
estdn entre 20 y 25 affos o tienen poco de estar unidas. El
porcentaje global en 1964 (65 por ciento) es mucho mayor
que el observado en 1976 (52 por ciento) e igual sucede
en casi todas las categorias de hijos vivos y grupos de eda-
des.

Cuadro 5.14

PORCENTAIJE DE MUJERES QUE NO DESEAN TENER MAS
HUOS, SEGUN NUMEROQO DE HIJOS VIVOS, EDAD DE LA
MUJER Y DURACION DE LA ULTIM A UNION
(en uniones fértiles)

Areaurbana  Area rural Diferencia
Caracteristicas
1964 1976 1969 1976 Urbana Rural

Nimero de hifos vivos
0 10 3 10 +6 +7
1 31 17 24 20 -14 -4
2 54 38 39 40 16 +1
3 68 67 46 54 -1 +38
4 85 76 56 69 -9 +i3
s 82 91 57 72 +9 +i1s
6 y mds 85 85 63 81 0 +18
Edad de la mujer (afios)
20-24 47 15 37 26 -32 -11
25.29 54 3t 50 46 -23 -4
30-34 64 54 56 62 -10 +6
35-39 78 75 61 78 -3 +17?
4044 82 86 62 80 +4 +18
45 y mds 88 84 54 80 -4 12
Duracibn dltima unidn (afios}

0 4 37 17 33 29 20 -9
5-9 65 43 50 46 22 -4
10-14 72 67 58 65 -5 +7
15-19 87 83 62 80 — 4 H18
20-24 85 87 55 81 + 2 426
25.29 100 38 63 85 -12 +22
30 y mis 100 92 67 87 -8 +20
Total 65 52 52 57 -13 +35




El descenso que se produce entre 1964 y 1976 en
la proporcién que desea cesar la procreaci6n, parece in-
consistente con ciertos hechos como la actitud cada vez
menos natalista de la poblacién femenina, la reduccién
moderada cbservada en el tamafio deseado de la familia,
la elevada prictica anticonceptiva actual y la baja marca-
da de la fecundidad ocurrida en el periodo. Podria pen-
sarse, sin embargo, que estdn influyendo dos coyuntu-
ras especificas: en 1964 se estaba iniciando el descen-
so de la fecundidad y habia una actitud muy favorable
hacia el control y espaciamiento de los hijos. En 1976, por
el contrario, se llegaba al final de un largo periodo de dris-
tico control de la natalidad y muchas parejas sin hijos o con
uno o dos, se aprestaban a tener los hijos postergados y
a completar el tamario deseado de su familia.?
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Los datos de las encuestas rurales muestran un patrén
diferente: la proporcion global de las que no desean mds
hijos sube entre 1969 y 1976, y ese aumento se da consis-
tentemente dentro de las que tienen 3 o mds hijos (Ver
grafico V.4). Los datos por edades revelan reducciones en
las mujeres de menos de 30 afios y aumentos en las de mds
edad. Una tendencia similar muestran los datos segiin du-
racién de la unién, donde se observan reducciones peque-
fias en las que tienen menos de 10 afios de unidas y au-
mentos significativos en todas las otras categorias. Un
punto adicional, digno de destacarse, es el hecho de que en
1976 el deseo de no tener mds hiios es —globalmente— un
poco mayor en el 4rea rural que en la urbana (57 por ciento
contra 52 por ciento), mientras que si se comparan las en-
cuestas de 1964 y 1969 se observa que el porcentaje que no
desea mds hijos es claramente superior en el drea urbana:
65 por ciento contra 52 por ciento.

5.6.2 Numero adicionai de hijos deseados

Los datos que se acaban de presentar muestran que
en ¢l drea wrbana la proporcién que. no desea tener mis

Este razonamiento es respaldado por la evolucidn seguida en
el periodo 1960-75, por las probabilidades de agrandamiento de ta
familia. Ver L. Rosero “‘La Situacidn Demogréfica de Costa Rica™
Sétimo Seminario Nacional de Demografia, San José, Costa Rica,
1979, pags. 20-26.
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hijos se redujo entre 1964 y 1976, especialmente en las
edades jovenes y dentro de las mujeres que sélo tienen 1 6 2
hijos vivas. Una forma de determinar si este aumento en
el deseo de tener hijos anticipa un aumento en la fecundi-
dad, o si se trata simplemente de mujeres que pospusieron
su segundo o tercer hijo, es prestando atencién al niimero
de hijos adicionales deseados. La informacién correspon-
diente aparece en el Cuadro 5.15.

Puede notarse que en el drea urbana —globalmente—
tanto en 1964 como en 1976 se desea un hijo mds. Los
datos segin ndmero de hijos tenidos sefialan ademds, que
mientras en 1964 quienes no tenian hijos deseaban 3.5
—en promedio~ en 1976 s6lo deseaband .5; en las otras ca-
tegorias los valores son muy similares o menores para 1976,
Debe concluirse, por lo tanto, que la reduccién en 1976 en
la proporcién que no desea mds hijos o —lo que ¢s lo mis-
mo— ¢l aumento en el deseo de tener mds hijos, es simple-
mente un intento de “ponerse al dia” de parte de parejas
que han estado espaciando sus hijos y que, por lo tanto, no
repercutird en modo alguno en un nivel de fecundidad
supetior al de 1964.

Las cifras correspondientes a la zona rural, por el
contrario, si muestran que el ndmero de nifios adicionales
deseados se ha reducido marcadamente: mientras que en
1969 se estima globalmente en 2.9, en 1976 alcanza a 1.1
Gnicamente. Por otra parte —y en coherencia con lo an-
terior— el nivel medio de hijos adicionales es consistente-
mente menor en 1976 para todas las edades y para todos los
niveles de hijos vivos, lo cual, unido a la baja de la fecun-
didad ocurrida en el periodo, ha llevado a un descenso
drdmatico en el tamafio de la familia completa esperada
(hijos vivos mds nimero adicional deseado). Eso puede ser
apreciado mejor en el grifico V.5, donde aparece ¢l tama-
fio promedio de la familia esperada segin edad de la mujer.

Cuadro 5.15

NUMERO DE HIJOS ADICIONALES DESEADOS, SEGUN
NUMERQ DE HIIOS VIVOS Y EDAD DE LA MUJER

(Mujeres unidas fértiles)

Atea urbana  Area rural Diferencia
Caracteristica

1964 1976 1969 1976 Urbana Rural
Namero de hijos vivos
0 35 25 18 2.9 -10 49
1 18 15 34 1.8 -0.3 -16
2 10 12 32 1.4 +02 -18
3 08 06 3.0 1.0 -0.2 -20
4 04 05 24 0.9 +H1 -15
5 07 03 26 0.7 -04 -19
6y mds 06 04 25 0.7 -0.2 -1.8
Edad de la mufer (aflos)
20-24 ts L7 37 1.8 +02 -19
25-29 12 13 27 1.3 +.1 -14
30-34 10 10 25 0.9 0.0 -16
35-39 06 06 2.6 0.5 0.0 -21
4044 05 04 26 0.7 -0.1 -t9
45 y mds 03 03 33 11 00 =22
Total 1o 10 29 11 0.0 -18
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Para la poblacién urbana puede notarse que la familia
media esperada, que ya era moderadamente baja en 1964, se
reduce en 1976 en las mujeres menores de 35 afios, ubicdn-
dose entre 3 y 4 hijos. El cambio mds notable, sin embargo,
se da en la poblacién rural: mientras que los valores para
1969 sefialan una familia esperada que aumenta de 6 2 9 al
pasar de los grupos mids jévenes a los de mayor edad, la
encuesta realizada en 1976 arroja valores mds bajos en alre-
dedor de 3 hijos para los grupos menores de 40 afios, y de
cerca de un hijo menos en el Gltimo tramo de edades, No
cabe duda que en 1976 las parejas rurales jévenes aspiran
a tener un nimero de hijos s6lo un poco mayor que el que

constituye 1a regla en los grupos urbanos desde hace bas-

tante tiempo, Estos resultados dan elementos de juicio en
favor de la conclusién de que existe una tendencia hacia la
homogenizacién del tamafio de la familia dentro de todos
los sectores de la poblacién nacional, y son ¢oherentes con
el descenso observado en la fecundidad entre 1960 y 1980,
as{ como con los niveles actuales de prictica anticonceptiva.

5.6.3 Deseo de tener mds hijos y niemero deseado de hijas

Resulta oportunc intentar una comparacion entre las
respuestas a la pregunta sobre el ntimero total de hijos de-
scados y las obtenidas cuando se interrogé a la mujer
acerca de si deseaba o no tener mis hijos, Silas preguntas
tienen sentido paralas entrevistadas y éstas realmente tienen
una actitud definida frente al tamafio de la familia, cabria
esperar una coherencia no perfecta, pero si significativa,
entre ambos tipos de respuestas.

Para simplicar la comparacién es importante distin-
guir entre dos grupos de mujeres: @) aquellas que indican
un nimero deseado superior al rimero de hijos que ya
tienen y b} aquellas cuyo nimero deseado es igusl o infe-
rior, Dentro del primer grupo cabe esperar que sélo una
pequefia proporcién indique no desear més hijos, mientras
que dentro del segundo, al haber alcanzado o superado el
nimero deseado, pricticamente todas deberian indicar que
no desean mds hijos.

La comparacién se hace en el cuadro 5.16 para cada
una de las encuestas controlando el nimere de hijos vivos.
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Cuadro 3.16

PORCENTAJE QUE NQ DESEA MAS HIJOS SEGUN ST EL
NUMERO DESEADO POR LA MUJER ES MAYOR QUE LOS
HUOS VIVOS QUE TIENE O IGUAL O MENOR
(Mujeres en union fértiles con 7 o menos hijos vivos)

Nimero Desecado Deseado  Deseado ma- Deseado igual
de hijos  mayorque  iguslo yor gue 0 menor gue
vivos hijos vivos  menor hijos vivos hijos vivos
Urbana 1964 Urbana 1976

v} 0 - 10 -

1 28 86 15 100
2 43 93 24 98
3 50 90 49 90
4 61 92 57 89
5 60 94 71 98
3 50 95 80 89
7 63 85 70 88
Total 41 92 30 92

Rurat 1969 Rural 1976

0 3 - 10 -

1 20 100 16 100
2 31 73 30 85
3 32 &4 42 82
4 42 68 52 82
S 44 64 53 92
6 48 69 64 84
7 37 68 62 86
Total 31 66 34 82

Puede apreciarse —en el caso de las urbanas— que global.
mente un 92 por ciento de las mujeres que han alcanzado
o superado el nimero considerado ideal declararon no
desear mds hijos, mientras que dentro de aquelias que no
han alcanzado ¢l numero ideal, dicha proporcién es de sélo
41 por ciento en 1964 y se reduce a 30 por ciento en 1976.
Esta diferencia se da en forma mds marcada en las mujeres
con patidades bajas y se reduce dentro de las que tienen
muchos hijos,

En las encuestas rurales también se observa que
¢l deseo de no tener mds hijos es mayor dentro de aquellas
mujeres que han alcanzado o superado el nimero deseado
de hijos: 66 por ciento en 1969 y 82 por ciento en 1976,
mientras que varia entre 31 y 34 por ciento en el grupo de
los que tienen un nimero de hijos inferior al ideal.

Los resultados indican, por lo tanto, una coherencia
bastante elevada entre ambas respuestas en el caso de las
mujeres urbanas cuyo ntimero deseado es igual o menor al
de hijos vivos que ya tiene. En el drea rural, aunque la
coherencia no es tan alta, si es significativa y aumenté fuer-
temente entre 1969 y 1976.

En el caso de aquellas mujeres cuyo niimero deseado
es superior 2l de hijos que ya tienen, la situacién es dife-
rente: en lugar de la proporcién que no desea m4s hijos
cercana a cero, que cabria esperar, los porcentajes globales
oscilan alrededor del 30 por ciento y se elevan marcada.
mente con el nimero de hijos tenidos. Esta inconsisten-
cia podria tener varias explicaciones pero la mds probable
es que se origine en ambivalencias determinadas por la



circunstancia de que algunas mujeres pueden “desear” un
cierto mimero de hijos, pero por presiones internas de la
familia o por otros factores, saben que no pueden tener mds
y asi lo indican; otra probabilidad es que en algunos casos la
mujer no desee mds “por el momento”,

5.7 Factores asociados al deseo de tener o no mds hijos

Resulta de mucho interés ahora, plantearse ¢l punto
de qué factores son los que determinan las variaciones en
el deseo de tener 0 no mds hijos. De los comentarios in-
cluidos anteriormente resulta evidente que las principales
caracteristicas demograficas que se asocian con la variable
antes aludida son tres: la edad de la mujer, el tiempo que
ha estado unida o casada y el ndmero de hijos vivos que
tiene. Cuanto mayor sea la edad de una mujer y mds tiempo
haya estado unida, y en especial cuando mds hijos vivos
tenga, mayor serd la probabilidad de que haya alcanzado el
nimero que deseay que, consecuentemente, no desee tener
mds o quiera un nimero adicional reducido, en el caso que
desee mds. Contrariamente, las mujeres jévenes que no han
tenido hijos o han tenido pacos, serdn las que muestran mds
disposici6n a tener uno o varios mds.

Se sabe también que hay factores de naturaleza socio-
econémica que influyen sobre esa disposicién a tener o no
m4s hijos. A este respecto como ya se indicd, las encuestas
incluyen tres variables que permiten la exploraci6n de la
influencia de esas caracteristicas: nivel de la educacin de
la entrevistada, participacién en actividad econdmica, y
ocupacién del esposo.

Como un elemento informativo inicial, se incluye el
cuadro 5.17 en el cual se presenta el porcentaje gue no desea
mas hijos en las cuatro encuestas segin las tres variables

Cuadro 5,17

PORCENTAJE QUE NO DESEA MAS H1JOS DE ACUERDO A
TRES VARIABLES SOCIOECONOMICAS
(Mujeres en unidn fértiles)

Areaurbana  Area rural Variacién
Variable

1964 1976 1969 1976 TUrbana Rural
Total 65 52 52 57 -13 + 5
Educacién
Sin estudios 73 68 56 i -5 +16
Primania 1-3 ajios 76 70 51 65 -6 +14
Primaria 4-5 ajios 66 50 53 63 —16 +10
Primaria completa 68 51 47 41 -17 -6
Secundaria 1-3 afios 61 52 54 36 ~11 —18
Secundaria 4-5 afios 43 46 57 36 +3 -~21
Universidad 47 42 48 40 ~ 5 -8
Clase ocupacional
del marido
No formal 67 53 S0 58 —14 +38
Manual 66 52 52 56 -14 + 4
No manual 58 5t 57 52 -7 -5
Trabajo de la mujer
No trabaja 66 54 51 37 -12 + 6
Trabaja en el hogar 70 53 54 60 -17 + 6
Trabaja fuera 58 46 57 52 —12 -5

socioecondmicas disponibles. El examen del cuadro revela
que a menor educacién mayor es la proporcién que indica
el deseo de no tener mds hijos; s6lo la encuesta de 1969 se
aleja de este patrén al mostrar proporciones similares en
todos los niveles de educacidn. En cusnto a las otras
variables, se encuentra que el grupo no manusl tiende a tener
los porcentajes més bajos y que igual sucede con las mujeres
que trabajan fuera del hogar. Los cambios ocurridos en el
drea urbana entre 1964 y 1976, por otra parte, muestran
disminuciones en la proporcién que desca cesar la procrea-
cién en todas las categorias de las variables consideradas.
En el caso de la educacién, las disminuciones mayores se
dan dentro de los grupos con una educacién intermedia. En
el drea rural se aprecian disminuciones en los grupos de
mayor educacién, en los no manuales y en el de las que
trabajan fuera del hogar, y aumentos en las otras categorfas.
Este patrdn sugiere una mayor tendencia a espaciar dentro
de los grupos urbanos y rurales de educacion media y alta,
y predominio de las limitadoras dentro de los otros sectores
de la poblacion.

Una mejor apreciacion de la medida en que las varia-
bles socioeconémicas se asocian con el deseo de no tener
mis hijos se puede lograr en el cuadro 5.18, donde se pre.
sentan para las cuatro encuestas, los coeficientes de correla.
cién lineal simples de esas variables con el deseo de no tener
mds hijos. Como cabria esperar, aparecen correlaciones
significativas con el nGmero de hijos vivos, la edad de la
mujer ¥ la duracion de la Gltima unién, variable esta Gltima
que incorpora tanto el efecto de la edad de la mujer como
la exposicion al riesgo de procrear. Debe semalarse, sin
embargo, que hay diferencias entre las encuestas urbanas y
las rurales: en las primeras la correlacion es moderada-
mente alta para las tres variables y sube marcadamente
entre 1964 y 1976, En las rurales por el contrario, en 1969
las correlaciones son bajas, pero en 1976 si emerge un
patron similar al urbano y se alcanzan coeficientes de alre-
dedor de 0.40 para las tres variables. Los resultados, por lo
tanto, confirman la esperada relacién directa entre las va-
riables demogréficas y el deseo de cesar la procreacion.

Respecto alas variables socioecondmicas, se tiene que
s6lo la educacién muestra correlaciones de importancia

Cuadro 5.18
COEFICIENTES DE CORRELACION LINEAL ENTRE EL DESEQO

DE NO TENER MAS HIJOS Y ALGUNAS VARIABLES
DEMOGRAFICAS Y SOCIOECONOMICAS

Urbana Rural

Variable

1964 1976 1969 1976
Numero de hijos vivos .39 46 .24 42
Edad en afios .28 .50 .15 41
Duracidén Gltima unidn .38 52 15 41
Total hijos deseados -.13 10 -15 .09
Nivel educacién entrevistada -.18 -.14 -03 -23
Trabajo fuera del hogar -.04 -.07 02 -0
Clase acupacional del esposo -.06 -01 03 -.03

Jt/ > .05 significativamente diferente de cero al 5 por ciento,

f1f > .08

significativamente diferente de cero al 1 por dento.
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—excepto en el drea rural en 1969 pero el signo de ellas
parece contradictorio al sugerir que las personas mis edu.
cadas desean tener mds hijos; esto se debe, sin embargo, al
hecho de que ¢l efecto de la educacién sobre el deseo de
cesar la procreacion se ejerce a través de otras variables, en
especial del niimero deseado de hijos, el nimero tenido y
st la préctica anticonceptiva es para cesar o para espaciar.

Como paso final y con el propésito de evaluar en una
forma m4s sistemética la influencia de las distintas variables
en el deseo de cesar la procreacién, se ha procedido a cal-
cular —para cada encuesta— ecuaciones de regresién malti-
ple. Los resultados se resumen en el cuadro 5.19; ndtese
que se trata de dos andlisis para cada encuesta; uno parael
total de entrevistadas y otro para aquellas mujeres fértiles
que tienen de 2 a 4 hijos. En el segundo andlisis se exclu-
yen las variables demograficas por considerarse que todas
ellas estin razonablemente controladas al tomarse ese grupo
de mujeres inicamente.

Los valores del cuadro muestran (primera columna)
que el porcentaje de la variancia explicada es elevado
excepto en la rural de 1969. La explicacién proviene casi
exclusivamente de las variables demogréficas y del nimero
total de hijos deseados. Como es de suponer, de acuerdo
con lo discutido anteriormente, la contribucidn de las
variables socioecon6micas es muy reducida ain cuando el
andlisis se restrinja Unicamente al grupo con 2 a 4 hijos
—grupo en el que se plantea mds claramente la decisién
de continuar o cesar la procreacién— y se incluyan en la

Cuadro 5.19

ANALISIS DE REGRESION MULTIPLE PARA EL DESEQ DE NO
TENER MAS HIJOS, TOTAL DE MUJERES Y MUJERES CON
2 A4 HIJOS

Todas las Mujeres fértiles

Encuesta Variables mujeres 2-4 hijos vivosd
Urbana 1964 Todas las variables (Rz) 257 041

Total hijos vivos, , . ., . 161

Afios vltima unién . . ., 020

Total hijos deseados . . 067

Sociceconomicas . . . . .009 041
Urbana 1976 Todas ias variables 358 026

Total hijos vivos. . . ., , .034

Afios gltima unidn . . | 271

Edadenahos . .. ... .015

Total hijos deseados. . .031

Socioeconomicas . . ., . 007 .026
Rural 1969 Todas las variables 128 026

Total hijos vivos. . . . . 067

Afos 1ltima union . ., . .001

Total hijos deseados , | 058

SocineconOmicas | . . . 002 .026
Rural 1976 Todas tas variables 250 .029

Total hijos vives, . . . . .199

Edadenafos .., . .. 018

Afos Gltima unidén . . | 001

Total hijos deseados . . 024

Socioecondmicas . . . . .009 0.29
a La regresion incluyd unicamente las variables socioecondmi-

cas disponibles: educacion de la mujer, trabajo femenino y
clase ocupacional del marnido.
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regresion inicamente las variables socioeconémicas: educa-
cién, trabzjo femenino y clase ocupacional del esposo
(segunda columna del cuadro).

5.8 Los cambios ocurridos entre 1964-69 y 1976

El andlisis realizado en la seccién anterior mostrd que
tanto en e] drea urbana como en la rural se da una marcada
asociacién entre las variables demogrificas y el deseo de no
tener mis hijos. Es imprescindible, por lo tanto cuando se
trata de evaluar los cambios ocurridos en el periodo que se
analiza, controlar esas variables demogréficas de manera que
pueda determinarse cudnto de la variacién en la proporcién
que no desea mis hijos debe atribuirse & cambios fundamen-
tales de tipo demogrifico, y cudnto a variaciones en la com-
posicién por educacién u otras variables socioeconémicas y
a modificaciones reales en las preferencias de las mujeres
hacia el tamafio de la familia,

Para realizar este andlisis se ha estandarizado el por-
centaje que no desea més hijos, de acuerdo a las variables de
interés, siguiendo el procedimiento que aparece en el
Anexo 3. Los resultados muestran (cuadro 5.20) que en el
area urbana pricticamente toda la reduccién ocurrida en el
periodo se explica por cambios en la distribucién segin
hijos vivos y nivel de educacion. Especificamente, 1a dismi-
nucién debe atribuirse no a un aumento en el deseo de
tener hijos sino a un incremento en el nivel de educacién
y a un cambio en la distribucidn de las mujeres segin ntime-
ro de hijos vivos, caracterizado por un aumento de aquellas
con baja paridad y una disminucién carrelativa de la pro-
porcion con un nimero elevado de hijos (el nimero medio
de hijos vivos se redujo de 3.7 en 1964 a 3.1 en 1976). El
aumento en el porcentaje que desea mds hijos se origina en
la existencia de una elevada proporcién de mujeres mds
educadas y con pocos hijos que estdn posponiendo median-

Cuadro 5.20

VARIACION OBSERVADA EN LA PROPORCION QUE NO
DESEA MAS HIJOS Y VARIACION ATRIBUIBLE A CAMBIOS
EN LA COMPOSICION DE LAS VARIABLES DEMOGRAFICAS

Y SOCIOECONOMICAS

Area urbana Area rural
Variable
1964 1976 1969 1976

Valores obszatvados (°/o) 64.7 51.8 516 56.4
Diferencia observada -12.9 +438
Diferencia que se habria
observado si sélo hubiera
cambiado la composicién
por:

Edades . . .. .. .. + .7 + 4

Duraci6n altima

wnidbn . . ..., 3 0

Hijosvivos. . .. .. —6.6 44

Trabajo fuera

hogar. . ....... 9 + .2

Clase ocupacional

esposo L. ........ - 8 +.3

Educacion de la

mujer. . ... .... -7.8 - .6




te la practica anticonceptiva el tener el hijo o los hijos
adicionales que des-an.

En el caso del drea rural la situacién es diferente, ya
que s6lo los cambios ocurridos en la distribucion segin
numero de hijos tiene un efecto significativo sobre la pro-
porcidén que nc desea mds hijos; el efecto sin embargo ¢s en
sentido inverso 3l observado. de tal forma que de no
haberse dado ese cambio la proporcién habria aumen-
tado en 9.2 en lugar de 4.8, Estc sugiere que dentro dela
poblacién rural si se han dado cambios en las actitudes
hacia el tamafio de 15 familia, y que en 1976 las mujeres tien-
den a desear menos hijos que en 1969. Infortunadamente,
el hecho de que la Encuesta Mundial no recogiera informa-
cibn sobre .n4ds variables sociales y psicolégicas impide
ahondar en este aspecto,

5.9 La fecundided no deseada

En una forma simple, por fecundidad no deseada se
entienden aquellos embarazos no deseados por la mujer en
el momento de su ocurrencia y que se concretaron en naci-
dos vivos. Para su medicién precisa es necesario determinar
si la mujer deseaba o no el embarazo en el momento en que
se produjo y si estaba haciendo algo para evitarlo, Es claro
que en ciertos casos puede resultar que la mujer era ambi-
valente y  que ello se reflejd en el no uso de métodos anti-
conceptivos o en su uso esporadico,

La encuesta de 1976 incluy6é preguntas concretas
dirigidas a conocer con cierta precision si el filtimo hijo de
la mujer habia sido o no deseado, pero la de 1964 no lo
hizo. Por este motivo, en afén de tener algin tipo de in-
formacion comparativa en el tiempo y entre zonas, lo que
se ha hecho es definir como afectadas por la fecundidad
no deseada, a cada una de las mujeres cuyo numero de hijos
vivos es mayor que ¢l nimero que indicaron como ideal. La
definicion es evidentemente poco refinada, pero permite una
visién aproximada del problema en cada encuesta, asi como
determinar, en cierta medida, qué tipo de cambios se han
dado en el periodo analizado.

En el cuadro 5.21 se presenta la proporcion de muje-
res cuyo ltimo hijo no fue deseado en cada una de las en-
cuestas segln varias caracteristicas demogrificas. Puede
apreciarse que Ja proporcién que alcanzaba en las encuestas
realizadas en los sesentas a 25 y 37 por ciento en el drea
urbana y rural respectivamente, se reduce significativamente
en 1976 en ambas dreas. Esta disminucién es coherente
con la extraordinaria difusién que ha tenido la prictica
anticonceptiva con métodos eficaces en el periodo analiza-
do.

Las proporciones presentan el clisico y esperado
patron de incremento al ser mayor el niimero de hijos vivas,
la edad de la mujer y la duracién de la unién. Las dismi-
nuciones, por otra parte, tanto en la zona urbana como en
la rural, se dan principalmente dentro de las mujeres mas
jovenes y con duraciones de la unién més cortas, y entre las
que ticnen 4 hijos en la zona urbanay 5 en la rural.
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Cuadro 5.21

PORCENTAJE DE MUJERES CUYO ULTIMO NACIDO VIVO NO
FUE DESEADOQO SEGUN NUMERO DE HIJOS VIVOS, EDAD Y
DURACION DE LA ULTIMA UNION

Urbana Rural Variacion

Caracteristica

1964 1976 1969 1976 urbana rural
Total 25 16 37 27 -9 10
Ntmero hijos vivos
1 2 0 0 0 -2 0
2 2 1 3 2 -1 -1
3 17 12 10 11 -5 +1
4 31 15 24 23 -6 -1
5 44 37 43 28 -7 —15
6 y més 66 67 70 63 +1 _7
Edad de la mujer
20-24 9 3 11 4 _6 -7
25-29 19 6 25 11 13 —14
30-34 30 12 45 26 -18 -19
35-39 30 23 55 40 -7 -15
40-44 37 34 50 51 -3 +1
45-49 28 34 57 55 +6 -2
Durageidn ultima unién
0- 4 8 5 13 6 -3 -7
59 18 5 22 12 -13 -10
10-14 4 14 44 24 -20 -2
15-19 37 28 59 38 -9 21
20-24 36 36 55 54 0 -1
25-29 46 54 70 68 +8 -2
30 y mds 46 35 74 84 ~11 +10

Cuadro 5,22

PORCENTAIJE DE MUJERES CUYO ULTIMO HIJO NO FUE
DESEADO SEGUN NIVEL DE EDUCACION, TRABAJO
FEMENINO Y CLASE OCUPACIONAL DEL ESPOSO
{Mujeres en unidn con 3 o mds hijos vivos)

Urbana Rural Varfacion

Caracteristica

1964 1976 1969 1976 urbana rural
Total entrevistadas 805 578 919 959
Educacion
Sin estudios . . ... .. 55 67 50 58 +12 +8
Primarial-3..,..... 46 46 49 42 0 -7
Primaria4-5. .. .... 42 33 52 40 -9 12
Primaria completa, , . . 41 30 is 28 -1 -7
Secundaria 1-3. . .. .. 37 26 -11
Secundaria 4-5 y ] 34 :I 27 } - 7
superior. ., .. ..., 21 17 _ 4
Trabgo femenino
Notrabaja........ 41 33 48 4} -8 -7
Dentro del hogar . , .. 35 29 64 56 -6 -8
I'uera det hogar . . . . . 36 30 40 38 -6 -2
Clase ocupacional
Noformal .. ... ... 41 25 49 46 -6 - 3
Asalariado manual . ., 41 39 47 42 -2 5
Nomanual. .., . ... 37 22 63 35 15 -28

Los datos comentados revelan que la fecundidad no
deseada —por razones muy l6gicas— es un fendmeno mucho



mds frecuente dentro de las mujeres de mas edad, con mds
tiempo de estar casadas que han alcanzado un nimero de
hijos moderado o elevado. Es de esperar, ademis, que
dentro de esos grupos el problema tienda a darse con mayor
intensidad dentro de aguellas mujeres cuyo nivel socio-
econdmico y educativo les limita las posibilidades de prac-
ticar la anticoncepcién en una forma continua y eficaz. Para
examinar la existencia de este tipo de diferenciales lo mds
adecuado es no tomar a todas las mujeres sino restringir el
andlisis inicamente a aquellas cuyo namero de hjjos vivos
asegure que, en alguna manera, se han visto expuestas a
sufrir €] problema. Por este motivo se tomarén las mujeres
con 3 o mds hijos vivos y se calculard la proporcion cuyo
filtimo hijo no fue deseado, de acuerdo a tres variables:
educaci6n, trabajo de la mujer, clase ocupacional del esposo.

Los célculos muestran (cuadro 5.22) una clara rela-
cién negativa de esta proporcion con el nivel educativo;
la asociacién es mucho mds clara en 1976 tanto en el drea
urbana comoe en la rural, s6lo lo rural de 1969 se aleja de
ese patrén, En el caso del trabgjo femenino y de la clase
ocupacional no se marca un patrdon claro de asociacién.

5.10 El numero de hijos deseado, el nimero de hijos
tenidos, el deseo de tener mds hijos y la préctica
anticonceptiva

Cabe esperar que si una mujer desea un cierto nimero
de hijos y ya lo ha alcanzado o superado, practique la anti-
concepcion en forma regular y empleando medios eficaces,
a menos gue no los requiera por tener la certeza o la impre-
sibn de que ha perdido su capacidad reproductiva. Para
cerTar estos comentarios es oportuno, entonces, examinar
en qué medida la coherencia o falta de coherencia entre los
ideales y los hijos tenidos se corresponde con el deseo de
no tener mds hijos y con la practica anticonceptiva.

Para facilitar este examen se ha procedido a clasificar
las mujeres tomando en cuenta simultineamente tres varia-
bles: @) la diferencia entre los hijos vivos y el nimero
deseado de hijos; b) el deseo expresade de no tenmer mas
hijos y ¢) la prictica anticonceptiva. Asi pueden distinguir-
se varios grupos de interés:

1. Deseado>> Hijos vivos Quiete mds y no usa  Procrean-
do E
2. Deseado = Hijos vivos No quiere més y usa 7} Limitan- E‘é
Deseado<< Hijos vivos No quiere mds y usa | do m
ja=
3. Deseado>> Hijos vivos Quiere mis y usa Espacian- 8
do

4. Deseado = Hijos vivos No quiere mis y no usa] No tienen
Deseado<< Hijos vivos No quiere misy no usa| aeceso g
métodos

5. Deseado>> Hijos vivos No quiere mds y usa  “Les gus-
taria” te-

ner méss

6. Deseado>> Hijos vivos No quiere mas y no usa
Deseado® Hijos vivos Quiere méds y no usa
Deseado® Hijos vivos Quiere mas y usa

ye
3
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Las caracteristicas de estos grupos son bastante claras,
pero conviene sefialar que el cuarto parece ser un grupo que
no utiliza métodos —cuando légicamente deberia hacerlo
para ser coherente con su situacion y las actitudes expresa-
das— porque no tiene acceso a elios, aunque podria incluir
casos, también, de mujeres que no usan métodos por opo-
sicion del marido o por otro tipo de presiones familiares.
En cuanto al quinte grupo, podria conjeturarse gue se trata
de mujeres a las que idealmente, “les gustaria” tener mds
hijos de los que ya tienen, pero a quienes no les es posible
y, entonces, no sélo afirman no desear mds sino que ademaés
usan métodos.

En cuanto a las clasificadas como ““incoherentes’™, es
evidente que podrian reasignarse a alguna de las otras ca-
tegorias haciendo ciertos supuestos razonables, sin embar-
go, como se trata de un andlisis comparativo en el tiempo y
entre dreas, ha aparecido preferible mantener ese grupo se-
parado.

Con la tipologia descrita se ha construido el cua-
dro 5.23 del que se desprenden varios resultados interesan-
tes:
a) En el periodo analizado disminuye marcadamente la
proporcién de mujeres procreando, especiatmente en
el 4rea tural, donde se reduce a la mitad. Correlativa-
mente con lo anterior, la proporcién rusal “limitan-
do” se duplica y alcanza en 1976 un nivel cercano al
observado en el 4rea urbana.

b)  La proporcion que estd espaciando sus hijos en el mo-
mento de la encuesta, es reducida en 1964-69 pero
experimenta un notable aumento en ¢l periodo ana-
lizado, alcanzando en 1976 a cerca de un tercio de las
mujeres, tanto en el drea urbana como en la rural.

Cuadro 5.23

GRADO DE COHERENCIA ENTRE LAS PREFERENCIAS
SOBRE EL TAMANO DE LA FAMILIA, EL NUMERO DE HiJOS
TENIDOS Y LA PRACTICA ANTICONCEPTIVA
(Mujeres en unidn fértiles)

Urbana Rural Variacion
CategoTia
1964 1976 1969 1976 VUrbana Rural

Nimero de entrevis-

tadas 1091 1027 830 1085
Total 100.0 100.0 1000 100.0
Procreando 17.2 126 30.2 151 _— 486 _15.¢
Limitando 302 29.8 109 230 - 4 +12.1
Espaciando 147 33.0 69 299 +18.3 +23.0
Ne tiene acceso a
métodos anticon-
ceptivos 14.7 2.6 20.0 4.2 -12.1 -158
“Les gustaria
tener mas” 100 15.6 5.3 159 + 5.0 4106
Incohe rentes 12.6 6.6 267 119 - 6.0 —158




¢/ El grupo que presumiblemente no tiene acceso a
métodos anticonceptivos, representa una fraccién
importante en 1964:69 .-15 por ciento en la zona
urbana y 20 por ciento en la rural— pero se reduce
a valores despreciables en 1976.

d) Una cierta proporcion de las mujeres parecen ser
ambivalentes en cuanto al tamafio deseado de la
familia, ya que aunque usan métodos y dicen no que-
rer mas hijos, expresan un nimero deseado superior
al de hijos vivos que ya tienen,

e) El grupo que exhibe una conducta que podria cali-
ficarse de “incoherente”, con las opiniones y prefe-
rencias que expresa, y el cual era relativamente ele-
vado en la zona rural, se reduce notablemente en
1976 en ambas éreas,

No cabe duda que entre 1964-69 y 1976 s¢ han dado
cambios muy marcados en las posibilidades de implementar
los ideales de tamafio de familia, asi como en practicas de
espaciamiento de los hijos. Como resultado de esos cam-
bios el grupo de mujeres que muestran una conducta toral-
mente coherente con sus actitudes (primeras tres lineas del
cuadro 5.23), y que oscila entre 62 y 48 per ciento en
1964-69 aumenta significativamente en el pericdo, para
alcanzar a tres cuartas partes de las entrevistadas urbanas y
dos terceras partes de las rurales en 1976.

5.11 Comentario final

A partir de la informacion comentada en este capitu-
lo puede llegarse a la conclusion generat de que ya en 1964-
69 el tamafio deseado de la familia era relativamente bajo
en Costa Rica, aun en el drea rural, y que en el curso de 1z
década siguiente lo que la poblacién hizo fue adaptar su
fecundidad real a la ideal, aprovechando la disponibilidad
cada vez mds amplia de técnicas anticonceptivas modernas
y eficaces. Como consecuencia de esta evelucion no sélo
bajé la fecundidad sino que se redujeron significativamente
los embarazos no deseados y se hizo mds comin el espacia-
miento y postergacién de los hijos.

También debe sefialarse, que no obstante el grado de
modemizaciéon que ha experimentado Costa Rica en las dos
ltimas décadas, persisten en nuestra sociedad —urbana y
rural— valores que favorecen una fecundidad moderada-
mente alta y que se expresan en tamafios ideales de 2 a 4
hijos preferidos por la mayoria de las mujeres en la encuesta
de 1976. La persistencia de estos valeres favorables a las
familias moderadamente grandes, asi como la circunstancia
de que el nivel de fecundidad es ya cercano al nimero de-
seado de hijos, podrian explicar entonces porqué la baja de
la fecundidad se hizo tan lenta a mediados de los setentas y
practicamente se ha detenide en los tltimos afios.

Debe recordarse, por otra parte, que un nimero
deseado de hijos permite Unicamente el reemplazo de la pa-
reja y conduce inexorablemente a una poblacién de creci-
miento nulo. Por el contrario un nimero de 3 a 4 traeria
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un aumento de 5C a 100 por ciento en una generacion, 0
sea, permitiria una tasa de crecimiento del orden de 1.5 por
ciento a 2,5 por ciento anual. Por ello, de mantenerse los
ideales expresados, la poblacién de Costa Rica seguiria
creciendo a un ritmo significativo en el futuro.
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CAPITULO VI

LA REGULACION DE LA FECUNDIDAD

Luis Rosero

1.  Las variables intermedias de la fecundidad

Es bien conocido por los demégrafos que cualquier
cambio en la fecundidad tiene que producirse, necesaria-
mente, a través de unos mecanismos denominados “variables
intermedias™®. De estos mecanismos, que han'sido clara-
mente identificados, se considera que algunos son bastante
estables en todas las épocas y sociedades, por lo que su
capacidad para producir cambios significativos en la fecun-
didad es pricticamente nula. Tal es €l caso de la infertilidad
fisiolégica, el aborto espontdneo, la duracién del embarazo
¥, probablemente, la frecuencia de relaciones sexuales en
el matrimonio. Por ende, las variables intermedias que en
verdad interesan para efectos del estudio del descenso de la
fecundidad, guedan reducidas a las siguientes:

a)  Las pricticas de prevenci6n deliberada de los naci-
mientos, por medio de la anticoncepcion, la esterili-
zacibn y el aborto provocado.

b)  Los factores que determinan la actividad sexual, que
en lo fundamental estdn definidos por las pautas de
nupcialtidad y, particularmente, por la edad al matri-
monio (en el caso de Costa Rica el estudio de la nup-
cialidad debe incluir tanto a los matrimonios legales
como a las uniones libres o consensuales),

c)  Las costumbres relativas a la lactancia materna, que es
un agente controlador que actlia sobre la fecundidad
incrementando el perfodo de esterilidad posterior al
parto.

Como se verd a continuacién, en ¢l caso de Costa Rica
ni la nupcialidad ni la lactancia materna han sido determi-
nantes del descenso de la fecundidad, sino que éste se ha ori-
ginado en una genuina transformacién del comportamiento
reproductivo de las parejas, que en forma deliberada han

Davis y Blake. “La estructura social y 1a fecundidad. Un siste-
ma analitico™ en Factores Socioldgicos de la Fecundidad. CELADE
y El Colegio de México. México, 1967.



procedido a prevenir los embarazos por medio de la esteri-
lizacién o el uso de anticonceptivos (el aborto provocado
tampoco ha tenido significacién en el pafs). De aquf la
importancia del estudio de la prictica anticonceptiva, ya no
sélo como un componente intermedio mds de la fecundi.
dad, sino como indicador o variable “proxy’ de ésta, que al
permitir ciertos andlisis, dificiles de hacer trabajando con
una medida de la fecundidad como variable dependiente,
esclarece importantes aspectos del fenémeno ocurrido en el
parfs,

En lo que respecta a la nupcialidad, se ha visto que si
bien pudo haber favorecido la disminucién de la natalidad
por el incremento que parece haber tenido lugar en la edad
al matrimonio, esta influencia no pudo ser importante
porque dicho incremento tampoco lo ha sido. Ademis,
al restringir el objeto de interés del presente estudio a la
fecundidad conyugal exclusivamente, por definicién queda
excluida la influencia de la nupcialidad y, pese a ello, la
baja ocurrida sigue siendo notable y de magnitud semejante
a la registrada por la fecundidad general.

La lactancia materna, por su parte, de haber tenido
alguna influencia en el cambio de la fecundidad, ésta debid
haber sido en sentido contrario a la baja. En efecto, aunque
no s¢ dispone de series de tiempo sobre los hdbitos de ama-
mantamiento de las costarricenses, los datos recolectados en
la encuesta de 1976 sugieren que pudo haberse producido
una disminucién, pues como se muestra seguidamente, las
generaciones mas jovenes tienden hacia duraciones medias
de la lactancia, m4s cortas:

Edad Meses de lactancia
20-29 59
30-39 5.8
4049 7.9

En cuanto al aborto provocado, que es ilegal y fuer-
temente reprimido, la tunica informacién disponible es la
obtenida en diversas investigaciones con sencillas preguntas
sobre la historia de embarazos de la mujer. Si en Costa Rica
el aborto fuera un fenémeno importante, esta informacion,
aunque afectada por el ocultamiento de una parte de los
abortos ilegales, en algo deberfa reflejarlo. Tal cosa no se
observa en los datos disponibles, pues en forma persistente
se obtienen, como se aprecia a continuacidn, alrededor de
12 embarazos perdidos por cada 100, proporcién apenas
compatible con los niveles fisiolégicos de aborto esponta-
neo que suelen observarse en esta clase de investigaciones:

Fuente del dato Embarazos perdidos
. (°fo)

Costa Rica:
Encuesta urbana, 1964 13
Encuesta rural, 1969 11
Estadisticas de planificaci6n
familiar, 1974.77 12
Encuesta nacional, 1976 12
Encuesta nacional, 1978 12
Encuesta nacional, 1981 11

Santiago de Chile:

Encuesta de fecundidad, 1962 29
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2. La anticoncepcion: conceptos y fuentes de datos

La anticoncepcion no es un fendmeno unidimensio-
nal, sino que tiene distintos planos cuya observacién requie-
re varias perspectivas. Asi, en primer lugar conviene tener
claro que incluye dos componentes: el uso de anticoncepti-
vos, que puede ser medido por la “prevalencia” en un mo-.
mento determinado (la que, a su vez depende de la frecuen-
cia y continuidad), y la eficacia con que es practicada la
anticoncepcidn, la cual, en gran medida, es una funcién del
método utilizado.

Desde otro dngulo, puede ser util distinguir la anti-
concepcién que se practica con el objeto de cesar la pro-
creacién de la que se lleva a cabo con la finalidad de poster-
gar el préximo embarazo. Esto porque con frecuencia se
tiende a asociarla, exclusivamente, con €l tamafio deseade
de la familia, olvidando que también el “tempo™ deseado de
la fecundidad puede ser un factor importante del compor-
tamiento reproductivo.

Por otra parte, y desde la perspectiva de los determi-
nantes del control deliberado de la fecundidad, conviene
distinguir dos tipos de precondiciones para que éste se lleve
a cabo: la motivacién para el control o demanda de anti-
congepcidn por un lade, y los “costos™ por otro. En efec-
to, es evidente que una pareja decidird utilizar anticoncep-
tivos s6lo si desea prevenir un embarazo, ya sea porque no
desea que su familia aumente mds o porque desea poster-
garlo. Empero, lo anterior es una condicién necesaria pero
no suficiente, en razén de que existen barreras que impiden
que sean puestas en prictica las intenciones de controlar la
fecundidad. Estas incluyen costos objetivos de la anticon-
cepcibn como por ejemplo, ¢l tiempo y el dinero para
obtener los métodos y para aprender a usarlos. Pero también
incluyen costos psiquicos que dependen de factores tales
como el desagrado que puede producir el uso de un métado
en particular, o las actitudes de la sociedad hacia la idea
general de la planificacién familiar y hacia los distintos
métodos. Todos estos costos suelen agruparse en tres tipos
de variables: el conocimiento, la disponibilidad, y la acep-
tabilidad de la planificacién familiar y de los distintos mé-
todos.

El hecho de que no todas las parejas que desean pre-
venir los embarazos ponen en practica sus intenciones, cons-
tituye una dimensién adicional en el estudio de la anticon-
cepcibn, que ofrece elementos muy valiosos para el andlisis
del comportamiento reproductivo o para la toma de decisio-
nes en materia de politicas demogréficas o programas de
servicio. Es asf como fltimamente se han comenzado a
producir estudios que intentan cuantificar o explicar esta
brecha ideales-prictica, por medio de conceptos tales como
“fecundidad no deseada” o “demanda no satisfecha de anti-
concepceién”.

Aunque en el presente capitulo se intent6 estudiar
todos estos aspectos de la anticoncepcién, no fue posible
hacerlo a cabalidad por la carencia de la informacién ne-
cesaria. Asi, en lo que respecta a la eficacia anticonceptiva,
ante la dificultad de cuantificarla empiricamente con los



datos de las encuestas, se procedié a estimar indices tedri-
cos o esperados, asigndndole a cada método anticonceptivo
una eficacia promedio basada en otros estudios. De los fac-
tores que determinan la motivacién para el control, sélo
fue postble incluir en el andlisis el deseo de cesar la procrea-
cién, en vista de que las encuestas no investigaron los idea-
les o intenciones de espaciamiento de los hijos. Consecuen-
temente, ¢l intento de cuantificar la brecha ideales-prictica
por medio de la demanda no satisfecha de anticoncepcién,
se vio parcialmente frustrado por la imposibilidad de iden-
tificar a las mujeres que desgcaban postergar su préximo
embarazo y no estaban tomando las providencias necesa-
rias para lograrlo. Pero fue en el estudio del “costo de la
anticoncepcién” en donde menos se pudo avanzar por la
falta de informacion. Sélo se dispuso de datos sobre el
conocimiento anticonceptivo y, con algunas adaptaciones,
acerca de la aceptabilidad de la planificacién familiar, sin
que haya sido posible contar con algn indicador, compara-
ble entre las tres encuestas, de la disponibilidad de servicios
y métodos, tépico que evidementemente es de suma im-
portancia para la comprensién de los cambios ccurrides en
Costa Rica.

Resulta, por ende, de interés sefialar que, de acuerdo
con la escasa informacioén disponible de otras fuentes, la
época en que se inici6 el descenso de la fecundidad coincide
con la distribucién en el pafs de anticonceptivos modernos
y faciles de usar y de nuevas técnicas de esterilizacién qui-
rargica. En particular merece destacarse que estimaciones
basadas en la importacién de anticonceptivos (cuadro 6.1)
sefialan al afio de 1962 como el primero en que llegaron al
pajs cantidades considerables de pildoras anticonceptivas y
dispositivos intrauterinos, las cuales se incrementaron en

Cuadro 6.1

IMPORTACION ANUAL DE ANTICONCEPTIVOS MEDIDA EN
ANOS DE PROTECCION POTENCIAL, Y NUMERO
ACUMULADO DE MUJERES EN EDAD FERTIL
ESTERILIZADAS.

COSTA RICA 1959-1969

Afios de proteccion potencial 8/ Acumu- Total

forma masiva a partir de 1965. Es claro, por lo tanto, que
la dispenibilidad de anticenceptivos mejoré notablemente
en la primera mitad de la década de los 60, hecho que pudo
haber sido decisivo para el incremento en su uso,

Esta mayor disponibilidad de técnicas anticonceptivas
se debid a la accion del sector comercial privado exclusiva-
mente, lo que permite suponer que fueron los sectores
medios urbanos los que se beneficiaron de efla, Sin embar-
go, la fundacién de la Asociacién Demogrifica Costarri-
cens¢ (filial de la Federacién Internacional para la Planifi-
cacién de la Familia) en 1966 y, especialmente, la creacién
de un programa oficial de planificacién familiar en 1968 y,
dos afios después, la incorporacién a €l del Seguro Social,
son hechos claves que incrementaron muche mds la disponi-
bilidad de servicios y de métodos de regulacion de la fecun.
didad, poniéndolos al alcance de la mayorfa de la pobla-
cion.

En efecto, el programa de planificacion familiar tuvo
un extraordinario dinamismo, que le permiti6 llegar a que el
16 por ciento de las mujeres en edad fértil del pafs (cerca de
la tercera parte de las casadas o unidas) se encuentre utili-
zando sus servicios en 1976, es decir, apenas 8 afios después
de su establecimiento (cuadro 6.2).

Esta alta cobertura, lograda gracias al aprovechamien-
to de la excelente infraestructura de servicios de salud de
Costa Rica, es indudable que debid ser un acelerador impor-
tante del fendmeno de estudio.

Pero atin mds significativo que lo anterior es el hecho
de que los servicios del programa beneficiaron, sobre todo,
a los estratos scciales mas bajos y de las regiones mds apar-
tadas. Esto hizo de ellos el factor mds importante para que
el cambio en el comportamiento reproductivo itradie hacia

Cuadro 6.2

CONSULTAS ATENDIDAS Y ESTIMACION DEL. NUMERO
DE USUARIAS DEL PROGRAMA NACIONAL DE
PLANIFICACION FAMILIAR
COSTA RICA 1968-1580

Ao lado de
Con- Pildo- DIU Otros esterili- Afios de %fo Res-
don ra zadas b protec- pecto a
cidn la MEF*
1959 2174 - - 336 642 3152 1
1960 2 28R - - 350 1181 3829 1
1961 2633 - - 361 1898 4892 2
1962 2655 1231 975 402 2819 8082 3
1963 3427 1436 1950 414 3796 11023 4
1964 3476 2051 2600 407 4 805 131339 4
1965 3530 8964 4255 370 6034 23123 7
1966 3572 11 792 16 250 1 805 7352 40771 13
1967 3507 12024 11375 1822 9237 37965 1k
1968 8027 30649 16 250 1959 11 298 68 183 20
1969 9304 23 98] 19321 5828 13 349 77 780 21

*MET . Mujeres en edad fértil {(de 15 a 49 afos de edad).

Fuentes: a/ Tin Mayaing Thein y Jack Reynolds. Contracepcibn
~ en Costa Rica: ¢l papel del sector privado. Asociacion
Demograiica Costarricense, San José, 1973, Cuadro 9.
b/ Marcos Bogan y José Carvajal, Estimacién del niimero
" de mujeres en edad fértil esterilizadas, 1959-1975.
Asociacidn Demogréfica Costarricense. Inédito,
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Estimacion de usuarias af

Adio 52?1?13:: Numero 9o respecta
alas MEF
1968 27271 3490 3
1969 46 662 15 554 4
1970 82 643 27 548 7
1971 119 097 39 699 10
1972 148 281 49427 12
1973 161 039 53 680 13
1974 173 246 57 749 13
1975 210 843 70 281 15
1976 235 140 78 380 16
1977 221 789 73930 15
1978 223992 74 664 14
1979 229 669 76 556 14
1980 224 193 74 731 13

a/ Calculada suponiendo 3 consultas anuales por usuaria.

Asociacidon Demogrifica Costarricense,  Estadfsticas
del Servicio de Planificacién Familiar, 1980. San José,
1981.

Fuente:



Grifico V1.1

PORCENTAJE QUE SE ABASTECE DE ANTICONCEPTIVOS EN
EL PROGRAMA DE PLANIFICACION FAMILIAR SEGUN
CLASE SOCIAL, COSTA RICA, 1978
(MUJERES NO ESTERILIZADAS USANDO ANTICONCEPTIVOS)
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Fuente:Miguel Gomez. “‘Fecundidad, Anticoncepcion y Clases Socia-
les”. Sétimo Seminario Nacional de Demografia. San José,
1979. p.o. 71-100.

dichos sectores, que constituyen la mayoria de la pobla-
cibén. Esto se aprecia claramente en el grifico V1.1, el cual,
con los datos de la Encuesta Nacional de Uso de Anticon-
ceptivos de 1978, pone en evidencia que las clases sociales
menos privilégiadas son las que en mayor medida se abaste-
cen de anticonceptivos en el programa.

Queda planteada asi, en forma bastante verosimil, la
posibilidad de que el incremento en la disponibilidad de ser-
vicios y de métodos anticonceptivos pudo haber sido un
determinante importante de la baja en la fecundidad cos-
tarricense. Esta revisién con datos de ottas fuentes ha sido
necesario hacerla antes de entrar al andlisis de la informa-
cién de las encuestas que son objeto del presente trabajo,
en razén de que el tema de la disponibilidad de anticoncep-
tivos no fue investigado en todas ellas.
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3. Eluso de anticonceptivos

Tanto la experiencia anticonceptiva (ha usado alguna
vez) como la prevalencia al momento de la encuesta (estd
usando) se incrementaron en el periodo en estudio, como
puede apreciarse en el grifico V1.2. Este incremento es par-
ticularmente notable en el drea rural, donde la proporcién
de mujeres en unién usando anticonceptivos pasd de 24 a
64 por ciento, es decir que casi se triplicé en un lapso de
apenas 7 afios. En el drea urbana, por el contrario, el incre-
mento ha sido mds moderado en razén de que la prevalencia
anticonceptiva ya era considerable en 1964, afio en ei que la
mitad de las mujeres estudiadas aparece usando métodos y
las dos terceras partes ya tenfan alguna experiencia de
anticoncepcion.

Estos resultados son coherentes con la evolucién mos-
trada por la fecundidad, al confirmar que la importante baja
observada en esos afios proviene de una rdpida generaliza-
cién del control deliberado de la capacidad reproductiva. Se
ratifica, ademds, que en las zonas rurales este cambio fue
mds intenso —pero mds tardio— que en {a ciudad; de modo
que ¢l contraste rural-urbano debié acrecentarse en las pri-
meros afios, para luego disminuir en un proceso de homo-
geneizacién que ya es evidente en la encuesta de 1976.

Es necesario destacar, ademds, que el nivel de uso de
anticonceptivos alcanzado en 1976 (73 por ciento en el
drea urbana y 64 en ¢l drea rural) es extraordinariamente
alto: comparable con el de los Estados Unidos y de los
paises mds desarrollados de Europa (alrededor del 70 por
ciento), es decir, con poblaciones que ya han concluido la
transicién demogréifica y cuyas tasas totales de fecundidad
oscilan en torno a los dos hijos por mujer. Casi ninguna po-
blacién del tercer mundo ha alcanzado un nivel tan alto
como el de Costa Rica, como lo revelan los datos de la
Encuesta Mundial de 1a Fecundidad® | segiin los cuales s6lo
en casos excepcionales la anticoncepcion es practicada por
mds del 50 por ciento de las mujeres en unién de estos
pafses.

Con base en la informacién sobre el deseo de tener
mids hijos algin dfa, se distinguié la anticoncepcién para
cesar la procreacién de aquella cuyo objetivo se supone que
es el espaciamiento de los hijos. Los resultados respectivos
se muestran en ¢l cuadro 6.3 y en el grifico V1.3 en los que
se aprecia que el fendmeno en estudio, en buena parte, ha
estado determinado por la anticoncepcién para postergar el
proéximo embarazo, la cual ha sido la principal responsable
del incremento en el uso de anticonceptivos observado en
el 4rea urbana y del 40 por ciento del observado en el drea
rural. Es asi como este tipo de anticoncepcion (para espa-
ciar) ha cobrado cada vez mds importancia como compo-
nente de la anticoncepcién total y se ha convertido en la
principal fuente de las diferencias urbano-rurales o de las
diferencias segiin educacion.

Roberth Lightboume. “Urban-Rural Differentials in Contra-
ceptive Use”. Comparative Studies No, 10, World Fertility Survey,
London, 1980, Table 20,



Grifico V1.2

PORCENTAJE QUE ESTA USANDO Y QUE HA USADO ALGUNA VEZ ANTICONCEPTIVOS (MUJERES EN UNION)
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Cuadro 6.3

PORCENTAJE USANDO ANTICONCEPTIVOS PARA CESAR
O ESPACIAR LA PROCREACION, SEGUN EDUCACION
DFE LA MUJER.

(Mujeres en unién)

Arca Urbana Area Rural Yariacion
Variable
1964 1976 1969 1976 | Urbana Rural
Todas las mujeres
Total usando 49 73 24 64 24 40
Para cesar 35 4] 15 39 6 24
Para espaciar 14 32 9 25 18 16
Sin primaria completa
Total usando 38 69 20 81 31 41
Para cesar 30 46 13 43 16 30
Para espaciar 8 23 7 18 15 11
Con primaria completa
Total usando 57 75 42 59 18 27
Para cesar 38 39 25 30 1 5
Para espaciar 19 36 t7 39 17 22

Los datos del cuadro 6.3 también sugieren que, en
una primera etapa, la poblacién ha controlado su fecundi-
dad motivada por el deseo de evitar que el tamafio de la fa-
milia aumente, pero un tiempo después ha introducido el
refinamiento de hacerlo para planear la época de los distin-
tos embarazos. En este sentido apunta el hecho de que el
primer tipo de control casi no se incrementd en los grupos
en los que ya era elevado (mujeres con primaria completa,
bdsicamente), coincidiendo en ellos el perfodo de observa-
cién con la época en que se divulga Ia regulacién con fines
de espaciamiento, la cual, en cambio, aumenté considera-
blemente. Por el contrario, entre las mujeres con bajo nivel
de educacion (y especialmente de la zona rural), el periodo
de observacién coincide con la etapa inicial en la que se
generaliza, sobre todo, a anticoncepcién para cesar la pro-
creacién. La sucesion de estas etapas incluso permite espe-
cular que, con posterioridad a 1976, el escaso margen de
incremento en la prevalencia anticonceptiva que le resta a
Costa Rica, serd cubierto por el aumento de las précticas
para postergar los embarazos en grupos tales como los de las

Ha usado
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1964
mujeres con poca educacién del drea rural. Podria acurrir
también que la generalizacidn de estas pricticas de espacia-
miento de los hijos en toda la poblacidn, produzca un

“efecto sombra™ de reduccion en las destinadas a cesar la
procreacion,

Otro aspecto del uso de los anticonceptivos es la bien
conocida asociacién de éste con el ciclo vital de la mujer, la
cual suele adoptar 1a forma de una U invertida: se incre-
menta con la duracién matrimonial y los hijos teridos, pero
disminuye hacia el final de la vida fértil de la mujer por
efecto de la progresivamente mayor incidencia de la inferti-
lidad fisiol6gica segtin la edad, Esta asociacién curvilinea
es la que se observa con los datos del cuadro 6.4, que mues-
tra el porcentaje usando anticonceptivos seguin la edad y la
duracién matrimonial, variables que, por otra parte, no pa-
recen estar asociadas clara y sistemdticamente con el incre-
mento ocurrido en la anticoncepcion,

Esta asociaci6n entre las variables demogrificas y la
anticoncepcin se tratd de reproducirla con la relacién mate-
madtica que se presenta en el anexo 2, lograndose un grada
aceptable (para los fines del presente estudio) de ajuste entre
los valores estimados con este modelo y los observados,
segin puede apreciarse en el grifico V1.4, Dicho modelo
estima —con tres pardmetros— la proporcién de uso de
anticoncepcién libre del efecto pardsito de las distintas
estructuras demograficas propias de cada grupo poblacional.
Se opt6 porque dicho {ndice resumen sea uno al que se le
ha denominado “tiempo estindar de anticoncepcidn”
(medido en afios o en porcentaje), que se interpreta coma
el tiempo que en promedio usarfan anticonceptivos las
mujeres de una promocién ficticia de unidas a los 20 afos
de edad, si su comportamiento fuese como el observado en
el momento y en la poblacién bajo estudio.

En los 30 anos comprendidos entre las edades 20 y
50 de esta promocién ficticia, el porcentaje estindar de
anticoncepcién obtenido con el modelo (panel inferior del
cuadro 6.4) alcanza valores que difieren poco del porcen-
taje de uso registrado por las encuestas. Este resultado ra-



Grifico V1.3

PORCENTAJE USANDO ANTICONCEPTIVOS PARA CESAR O PARA ESPACIAR LA PROCREACION (MUJERES EN UNION)
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Cuadro 6.4

PORCENTAIJE USANDO ANTICONCEPTIVOS SEGUN LA
EDAD Y LA DURACION DE LA UNION E INDICE DE
PREVALENCIA ANTICONCEPTIVA
(Mujeres en unidn)

Arca urbana Aread rural Variacién
Variable
1964 1976 1969 1976  Urbana Rural
Porcentaje usando

Total 49 73 24 64 24 40
Edad
20-29 48 69 23 65 21 42
30-39 55 79 28 70 24 42
4049 38 71 20 53 33 33
Duracién de
Ia union

0-2 24 57 18 46 33 28

3.5 51 69 23 65 18 42

6- 8 57 78 30 68 21 38

9-11 52 75 21 67 23 46
12-14 57 77 25 71 20 46
15-19 60 85 27 76 25 49
20-24 47 78 23 63 31 40
25y més 32 67 22 s1 35 29

Anos estindar de anti(:oncz:]:nci(')n"yr

Total 144 223 7.0 189 7.9 11.9
Para cesar 10.7 14.0 4.7 12.4 33 1.7
Para espaciar 33 8.3 2.3 6.5 4.6 4.2

Porcentaje estindar de anticoncepcién®

Total 48 74 23 63 26 40
Para cesar 36 46 15 41 10 26
Para espaciar 12 28 8 22 16 14

af

Se interpreta como el ticmpo de practica anticonceptiva de una
mujer tipica, que se une a los 20 afios de edad y que llega con
vida y en unién al término de su vida fértil (véase cl anexo 2).

tifica que fue genuino ¢l gran incremento observado en el
perfodo en estudio, en el sentido de que no ha estado deter-
minado por cambios en la compasicién de la poblacidon
segin edad, duracidn matrimonial o edad a la unién. En
otros andlisis, incluidos en lo que resta de este capitulo, se

B v

Para espaciar

Rural
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1964

utilizard nuevamente esta medida tedrica de la anticoncep-
cién, especialmente para estudiar las diferencias entre sub-
poblaciones,

4.  Los métodos utilizados y el efecto de la
anticoncepcion en la fecundidad

El porcentaje de mujeres utilizando cada uno de los
métodos anticonceptivos (cuadro 6.5 y grifico VI.5) tam-
bién muestra notables cambios en el periodo en estudio, asf
como considerables diferencias urbano-rurales. En la época
en que se realiz® Ja primera encuesta del irea urbana, la
anticoncepcién (que ya estaba bastante generalizada) era
practicada casi exclusivamente por medio del conddn, los
métodos naturales y, en menor grado, la esterilizacién fe-
menina, pues recién se estaba introduciendo en Costa Rica
la pastilla y ef DIU y no existia el gestdgeno inyectable.
Cinco afios después, estos métodos (a los que se les ha de-
nominado “artificiales modernos™) ya son utilizados por el
10 por ciento de las mujeres del 4rea rural, con lo que pasan
a ser los mds populares. Esto es ratificado por la encuesta
de 1976 que muestra una clara supremacia de la pastitla
como método preferido por las costarricenses tanto del drea
urhana come de larural. Ademds, esta encuesta pone de
manifiesto que la esterilizacién femenina pasé a ser la se-
gunda forma mds importante de control de la fecundidad,
situacién que seguramente se alcanzd con la acumulacién de
una considerable cantidad de operaciones realizadas, sobre
todo, entre 1970 y 1976' . Ello es hasta cierto punto sor-
prendente por la ambigiiedad legal que rodea a esta clase de
operaciones (s6lo se pueden hacer con fines médicos) y
porque el programa de planificacion familiar no las ofrece.

' porcentaje de esterilizadas que registra 12 encucsta de 1976

(16 ©jo) significa que alrededor de 40 mil mujeres cstaban en esa
situacién, cifra que comparada con las de 13 mil esterilizaciones
acumuladas hasta 1969 inclusive (cuadro 6.1), arroja una total de
cerea de 30 mil operaciones realizadas entre 1970 y 1976,
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Cuadro 6.5

PORCENTAIJE QUE ESTA USANDO Y QUE HA USADO
ALGUNA VEZ ANTICONCEPTIVOS SEGUN EL METODO

(Mujeres en unién)

Puede afirmarse, entonces, que la llegada a Costa Rica
de los métodos artificiales modemos y de las nuevas técni-
cas de esterilizacién quirlrgica, hizo que en el irea rural se
generalizara la prictica anticonceptiva directamente con
estos métodos, sin que los tradicionales (condén, bdsica-
mente) ni los naturales hayan sido importantes. Esto con-
trasta con la sucesién de etapas observada en el 4rea urbana,
en donde la prictica anticonceptiva se popularizd con los
métodos tradicionales y naturales, pero en una segunda
etapa (que coincide con el periodo de estudio) ésta se gene-
raliz6 ain m4s por medio de los métodos modernos y de la
esterilizacion, los que, ademds, sustituyeron en parte a los
tradicionales y naturales cuyo uso se redujo.

No obstante lo anterior, es interesante notar que se
incrementaron los porcentajes de mujeres que han usado
alguna vez todos y cada uno de los distintos tipos de méto-
dos (panel inferior del cuadro 6.5), lo que, frente a los re-
sultados del “uso actual”, sugiere que las mujeres ya no se
limitan a usar uno sélo o pocos métodos, como en €l pasa-
do, sino que *“prueban™ con varios; es decir, que tienen una
mayor y mds variada experiencia.

El interés de distinguir el uso de los distintos métodos
anticonceptivos radica en que con ello es posible llegar a
algunas conclusiones sobre la eficacia con que es practicada
la regulacidn ¥y, por ende, su impacto en la fecundidad.
Por ejemplo, es evidente que, todo lo demds constante, las
mujeres esterilizadas estdn mds protegidas que las usuarias
de la pildora, y que éstas lo estdn mds que quienes utilizan
el cond6n; las que, a su vez, por lo regular lo estin mds que
quienes se arriesgan a utitizar los métodos naturales (ritmo,
retiro y duchas). En este orden de ideas, se procedid a cal-

Grafico VLS

PORCENTAJE USANDO CADA TIPO DE METODO ANTICONCEPTIVO (MUJERES EN UNION)

Area Urbana Area Rural Variacion
Método
1964 1976 1969 1976 |Urbana Rural
Estd usando

Pildora 1.1 20.6 1.7 23.5 19.5 15.8
DIU 5.7 2.1 49 5.7 2.8
Inyeccion 1.0 2.7 1.0 2.7
Conddn 158 136 1.6 5.4 - 2.2 3.8
Vaginales 1.9 2.8 0.1 0.7 0.9 0.6
Esterilizacién

fem, 5.6 159 4.8 15.8 10.3 110
Vasectomia 1.5 0.2 0.6 1.5 04
Ritmo 7.3 6.9 39 3.9 -04 0.0
Retiro 9.0 4.5 2.7 49 —-45 2.2
Otros 8.1 0.6 11 1.6 -~ 15 0.5

Resumen del uso actual

Total usando 49 73 24 64 24 40
Esterilizacién 6 18 5 16 12 11
Artificial

modemo 1 27 10 31 26 21
Astificiat trad, 18 16 2 6 -1 4
Natural 24 12 7 10 -12 3

Ha usado alguna vez

Algin método 65 920 35 81 25 46
Esterilizacién [} 18 5 16 12 11
Artificial

modemo 2 62 18 56 60 38
Artificial trad, 40 54 10 31 14 21
Natura) 47 53 16 36 6 20
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Cuadro 6.6

INDICE DE LA EFICACIA ANTICONCEPTIVA SEGUN LA
EDAD, LA EDUCACION Y EL OBJETIVO (CESAR O ESPACIAR)
DE LA ANTICONCEPCION
(Mujeres en unién usando anticonceptivos)

Area Urbana Area Rural Variacién
Variable
1964 1976 1969 1976 Urbana Rural
Porcentaje de eﬁcaciaa-/
Edad
Toral 72 85 &2 87 i3 5
20-24 70 8S 80 84 15 4
25-29 71 85 79 85 i4 6
30-34 72 85 84 89 13 5
35-39 74 86 83 88 12 5
4044 75 85 83 88 10 5
4549 77 87 87 89 10 2
Valores estandm'iz.adosb—"I

Total 73 85 82 87 12 5
Objetivo de Ig

anticoncepcién
Cesar la pro-

creacién 74 87 84 89 13 5
Espaciar los

hijos 68 80 75 79 12 4
Educacibn
Sin primaria

completa 73 86 83 87 13 4
Con primaria

completa 73 85 80 87 12 7
a/ Estimada suponiendo que la eficacia porcentual es de 100 para

la esterilizacién, 90 para los métedos artificiales medernos, 80
para los artificiales tradicionales y 60 para los naturales.
Calculados como el promedio simple de los valores correspon-
dientes a los grupos quinquenales de edad.

b/

cular un promedio teérico o esperado de eficacia de la anti-
concepeidn con todos los métodos, bajo los supuestos de
que la esterilizacién {masculina o femenina) ofrece una pro-
teccion total, que los artificiales modernos (gestdgenos y
DIU) tienen una eficacia del 90 por ciento; que los artifi-
ciales tradicionales (condén, diafragma, espumas, ete. . )
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LEficacia

1964

tienen una del 80 por ciento; y que a los naturales les co-
rresponde una del 60 por ciento. Estos valores son razo-
nables a la luz de los obtenidos en diversos estudios que han
medido 1a eficacia'! de los métodos, la cual se define como
la proporcién en que la probabilidad mensual de concebir
bajo condiciones “naturales” disminuye cuando se utiliza
el método respectivo.

Los principales resultados obtenidos con este proce-
dimiento se presentan en el cuadro 6.6, en el que se obser-
va que en ¢l perfodo estudiado, no sélo se ha popularizado
la anticoncepci6n, sino que también ha mejorado su eficacia
promedio. Ello ha ocurrido, principalmente, en el drea
urbana, en donde la eficacia ha pasado del 72 al 85 por
ciento; en tanto que en el drea rural el incremento ha sido
més moderado {del 82 al 87 por ciento). Se observa, ade-
mds, que las mujeres de mayor edad tienden a utilizar anti-
conceptivos més eficaces {la esterilizacién, bdsicamente) y
que ¢] incremento comentado ha ocurrido en todas las eda-
des; aunque, en el 4rea urbana, éste ha sido mds intenso
entre las mujeres mds j6venes.

En vista de que la eficacia anticonceptiva estd influida
por la edad de la mujer, se procedié a calcular un valor es-
tandarizado; representativo de toda la poblacidén, pero no
afectado por la estructura etdrea. Este valor es, simplemen-
te, el promedio simple de los observados por grupos quin-
quenales de edad. Los resultados aobtenidos con tal proce-
dimiento (pancles inferiores del cuadro 6.6) son prictica-
mente idénticos que los iniciailmente observados para el con-
junto de las poblaciones en estudio, por lo que su utilidad
radica, mds bien, en las correcciones que introduce al por-
centaje de eficacia de segmentos pablacionales con estructu-
ras etdreas peculiares, 1o que, a su vez, permite andlisis com-
parativos mds sélidos.

1 Los vatores adoptados son los obtenidos en estudios de efica-

ca “demogrifica™ de los métodos, es decir, valores mas bajos que
los que suelen obtenerse en estudios de eficacia *‘clinica® (bajo con-
diciones ideales de control).



Este porcentaje estindar muestra que, como era de
esperar, la eficacia de la anticoncepcién es mayor cuando
su objetivo es el de cesar la procreacién que cuando lo es et
de espaciar los embarazos y, ademis, que el incremento
ocurrido en ¢l perfodo de observacion ha sido practicamen-
te el mismo en ambos componentes. La educacién de la
mujer, por su parte, no identifica diferencias importantes
en la eficacia anticonceptiva, aunque en ciertos casos pare-
ciera que las mujeres menos educadas tienden a usar méto-
dos un poco més seguros que las mds educadas.

Por otra parte, y para ubicar en una justa perspectiva
a los cambios ocurridos en el periodo, el grifico V1.6 mues-
tra que el incremento del uso de anticonceptivos ha sido
mucho mids significativo que el de la eficacia. Puede afir-
marse, entonces, que el descenso de la fecundidad costarri-
cense en lo fundamental ha sido logrado con la generaliza-
cion del uso de anticonceptivos, aunque esto s¢ ha visto
reforzado por la utilizaci6én de métodos més eficaces.

El conocimiento de los porcentajes esténdar de uso y
de eficacia anticonceptiva, permite, por otra parte, intentar
una estimacién del efecto de la anticoncepci6n en la fecun-
didad, utilizando para ello una relacién desarrollada por
John Bongaarts' . Este autor sefiala que (bajo ciertas con-
diciones que no es del caso enumerar aqui) el producto de
la eficacia por la prevalencia y por una constante de altrede-
dor de 1.2, estima la proporcién en que se reduce la tasa
total de fecundidad natural de una poblacién por efecto de
la anticoncepcién. Para la aplicacién de esta relacion,
Bongaarts define unos indices de eficacia y de prevalencia
anticonceptiva, similares a los que aqui han sido denomina-
dos “porcentajes estdndar” y, adem4s, define la tasa de fe-
cundidad natural como la descendencia final tedrica de los
matrimenios de la poblacién en estudio en el caso de que la
anticoncepcién no fuese practicada en absoluto,

Los resultados obtenidos de la aplicacién de esta
relacién se muestran en €l cuadro 6.7 y el grifico VL7, en
donde se verifica que, en el periodo comprendido entre las
dos encuestas, el porcentaje de hijos evitados por la anticon-
cepeibn casi se ha duplicado en el 4drea urbana y, triplicado
en ¢] 4rea rural. Se verifica, también, el importante rol de-
sempefiade en ello por la planificacién de la familia con
fines de espaciamiento, la que aparece como responsable de
la mitad del incremento registrado en el drea urbana y de la
tercera parte del ocurrido en las zonas rurales.

Es necesario acotar, sin embargo, que estas cifras no
deben tomarse al pie de la letra, pues han sido presentadas
con el poco ambicioso propésito de dar una idea del orden
de magnitud del efecto de la anticoncepci6én en la fecundi-
dad, Esta advertencia es, sobre todo, pertinente para las
estimaciones carrespondientes a 1976, pues en ellas el efec-
to de la anticoncepcidn estd, probablemente, exagerado por
el hecho de que parece haber una sobre-utilizacién de anti-
conceptivos, segiin s¢ explica en el anexo 2 (hay mujeres

! John Bongaarts. “A Framework for Analyzing the Proximate

Determinants of Fertility”. Population and Development Review,
Val, 4, No. 1, 1978, p.p. 105-132.
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Cuadro 6.7

PORCENTAJE ESTIMADQ DE HIJOS EVITADOS POR EFECTO
DE LA ANTICONCEPCION PARA CESAR O PARA ESPACIAR
LA PROCREACION
(Promocidn ficticia de mujeres unidas a los 20 aftos de edad)

Objetivo de Area urbana Area Rural Variacidn
la anticon-

cepcidn 1964 1976 1969 1976 |Urbana Rural
Total 42 76 23 65 34 42
Para cesar 32 49 16 44 17 28
Para espaciar 10 27 7 21 17 14
Nota: estos porcentajes se estimaron como el producto del indice

estindar de anticoncepcién (cuadro 6.4) por el de eficacia
(cuadro 6.6) y esto multiplicado por 1.2; relacién propuesta
por Bongaarts, 1978, op. cit.

Grdfico V1.7

PORCENTAJE ESTIMADO DE HIJOS EVITADOS POR LA
ANTICONCEPCION PARA CESAR (BARRA SOMBREADA)
O PARA ESPACIAR (BARRA NO SOMBREAD A)
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de edad avanzada que los estdrf usando o que se esteriliza-
ron en el pasado, pero que al momento de la encuesta es
de esperarse que ya no sean fértiles). Ello no es corregido
por la relacién propuesta por Bongaarts (que supone que
s6lo las mujeres fértiles utilizan anticonceptivos) de manera
que el incremento en la proporcién de hijos evitados que
registran estas estimaciones, es probable que también esté
exagerado, especialmente en lo que se refiere al efecto de la
anticoncepcién para cesar la procreacion.

S.  Laaceptabilided de la planificacion familiar

En pdginas anteriores se sefiald que el uso de anti-
conceptivos estd determinado no sélo por el deseo de evitar
los hijos, sino también por factores del costo de la planifi-
cacion famitiar. De estos factores, seguidamente se analiza
uno que tiene que ver con los costos psiquicos: la acepta-
bilidad de ella. Para esto s¢ ha construido una variable que,
pese a tener varias limitaciones, se espera que en algo refleje
la actitud de la sociedad hacia la idea general de limitar los



Grifico VI.8

PORCENTAJE QUE ESTA DE ACUERDO CON LA PLANIFICACION
FAMILIAR (MUJERES EN UNION}
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nacimientos, Esta variable, que es un tanto tautoldgica del
uso de anticonceptivos, fue construida suponiendo que una
mujer aceptaba la planificacién familiar cuando la estaba
usando o, cuande pensaba usarla en el futuro o declaré

estar de acuerdo con que otras parejas la usen. E| porcen-
taje de mujeres que reunieron alguna de tales condiciones
se muestra a continuacion en el gréfico VI .8.

Llama la atencién que al principio del perfodo en es-
tudio ya la planificacién familiar era un concepto aceptado
por la mayoria de las mujeres (86 y 69 Ofa en el drea urba-
na y rural, respectivamente), lo que es particularmente
significativo en el caso del drea rural, pues informa de la
preexistencia de un ambiente favorable que posibilit6 la
ripida difusién del uso anticonceptivos, observada en los 7
afios siguientes,

Por otra parte, entre los dos momentos de observa-
cién se ha producido un incremento en esta variable mds
intenso en el drea rural, que ha reducido buena parte la di-
ferencia urbano-rural y que ha conducido a una aceptacién
casi universal (de mds del 90 por ciento) de l1a planificacién
familiar. Sin embargo, al comparar este incremento con los
valores de la variable al principio del periodo, emerge la
idea de que el fenémeno parece haber ocurrido, fundamen-
talmente, con anterioridad y de que, por lo tanto, no hay
sincronfa total entre la aceptabilidad vy el uso de anticon-
ceptivos, esto es, que existe un desfase entre los dos fens-
menos.

Cuadro 6.8

PORCENTAIE QUE ESTA DE ACUERDO CON LA PLANIFICACION FAMILIAR
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS (Mujeres en unidn)

Area urbana Area rural Variacion Aportcojl cambio
Cfa)

Variable 1964 1976 1969 1976 Urbana Rural Urbana  Rural
Total 86 97 69 91 11 22 100 100
Edad -1 1
20-29 87 96 70 RN 9 22 35 45
30-39 85 97 67 91 12 24 41 35
4049 84 97 69 86 13 17 25 15
Hijos vivos -2 -1
Menos de 2 17 91 62 89 14 27 33 23
2-3 92 100 74 94 8 20 28 27
4-5 88 98 66 91 10 25 17 23
6 y mas 79 98 68 88 19 20 24 28
Educacién (afios) 6 15
Ninguna 54 81 27 13
Primaria (1-3) % ] s 3 EIRT 20 14 30
Primaria (4-5) 81 97 74 92 16 18 19 18
Primaria completa 89 96 15 93 7 18 18 18
Secundaria {1-3) 92 98 6 8
Secundaria (4+) 95 96 88 97 1 9 2 ] 5
Universitaria a7 98 1 1

Empleo femenino 3 3
No trabaja 85 98 67 90 11 23 72 88
Trabaja en el hogar 88 98 79 94 10 15 3 3
Fuera dei hogar 88 97 81 93 9 12 22 6
Clase ocupacional 3 3
No formal 87 96 66 89 9 23 15 31
Asalariado manual 83 96 69 90 13 21 67 63
No manual 91 97 87 99 6 12 15 3
Desea més hijos* -9 7
Si o no sabe 81 94 54 87 13 13 59 66
No desea 88 99 82 93 11 11 50 27

* Solo mujeres fértiles,
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En lo que respecta a las diferencias entre segmentos
de 1a poblacion (cuadro 6.8), 1as més marcadas tienen lugar
cuando el criterio de clasificacion es la educacién de la
mujer, disminuyendo con ella, claramente, el porcentaje
que acepta la planificacion familiar. Esto, al igual que la
asociacién con otras variables, es mds marcado al principio
del perfodo de observacién y en el drea tural, donde, por
ejemplo, el porcentaje de aceptacién alcanza a 88 entre
quienes han hecho estudios secundarios, mientras que entre
las analfabetas es de tan s6lo 54. En 1976, por ¢l contrario,
la situacién es mds homogénea (especialmente en el drea
urbana) merced a que €] incremento fue mayor en grupos
tales como el de las analfabetas,

Otro criterio de clasificacién que define diferencias
importantes en el porcentaje bajo estudio, es el que estable-
cen las respuestas acerca del deseo de tener mds hijos, co-
rrespondiéndoles el porcentaje mayor de aceptabilidad a
quienes declararon que no lo desean. Pero en este caso tam-
bién tales diferencias son mds leves en la encuesta de 1976,

6.  El conocimiento de métodos anticonceptivos

Este es otro de los factores que integran los costos de
la planificacién familiar; aunque, al igual que el anterior, en
la prictica es un concepto un tanto tautoldgico, pues, si
bien puede facilitar o dificultar el uso de anticonceptivos,
al medirlo “ex post facto”, como en estas encuestas, ya no
es tan clara la direccién de la causalidad (por ejemplo, el
conocimiento puede haberse incrementado porque se ifncre-
ment6 el uso,y no a la inversa).

El conocimiento anticonceptivo ha sido medido cen
la respuestas a las preguntas, tradicionales en estas encues-
tas, de si ha ofdo hablar de cada uno de los métodos; pera
han sido excluidos del andlisis aquellos sobre Jos que no se

Cuadro 6.9

PORCENTAJE QUE CONOCE CADA UNO DE LOS METODOS
ANTICONCEPTIVOS (Mujeres en Unidn)

] Arca Urbana Area Rural Variacién
El cuadro 6.8 también presenta, en sus dos Oltimas Método
columnas, una estimacion del aporte que cada una de las 1964 1976 1969 1976 {Urbana Rural
vanables y catego}nas 1nclu1d§s en él han hgcho'al 'camblo Pildora 4 99 79 98 o5 s
acurrido en el perfodo. Tal estimacion se realiz$ siguiendo <1 DIU . 95 40 90 95 50
procedimiento que se describe en el anexo 3, el cual toma Condén 88 96 52 87 8 35
en cuenta tanto Ja magnitud de la variacién (longitudinal y Vaginales 49 82 18 63 33 45
transversal) como la importancia de cada uno de los sub- E‘E’:e“h"-m"“ '_7,? g; ’;'1" 3::- %g :g
grupos. Los resultados obtenidos revelan que, en general, chg 63 78 18 60 is 42
el incremento en la aceptabilidad de la planificacién fami-
liar ha sido ocasionado por factores distintos de los cambios Algin método 96 100 86 99 4 i3
ocurridos en las variables consideradas. Sélo escapa a lo Alguno artifi- 100
anterior el aporte de las mejoras en el nivel educativo de la N?;iro de 93 86 99 7 13
mujer rural, las cuales aparecen como responsables del 15 métodos co-
por ciento de incremento en el porcentaje que acepta la pla- nocidos (pro-
nificacién familiar. medio) 3.5 64 2.8 5.6 2.9 2.8
Grifico V1.9
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hizo la pregunta en las dos primeras encuestas (inyeccién y
vasectomia) y otros con informacién poco comparable
(lavado y folcl6ricos). Aunque esta informacion es, eviden-
temente, insuficiente para medir todos los aspectos del
fen6meno en estudio, en algo ilustra el grado de informa-
cién de las costarricenses en materia de técnicas anticoncep-
tivas. Asf, el cuadro 6.9, al mostrar que en 1976 casi todas
las mujeres (mds del 90 por ciento) tenfan alguna referencia
de la pildora, el DIU y la esterilizacién (y, en el 4rea urba-
na, del condén y el ritmo), sugiere que, en Costa Rica, la
falta de informacién bdsica ya no es un problema que
impide que la mujer que desee hacerlo, regule su fecundidad
y lo haga con métodos eficaces. Ademds, si se tomara como
referencia el porcentaje que conoce por lo menos un méto-
do, resultarfa que tampoco en la época en que se realizaron
las primeras encuestas la falta de una informaci6én minima
era un problema importante, pues el 96 y el 86 por ciento de
las mujeres del 4rea urbana y rural, respectivamente, ya po-
seran alguna (véase también el grifico V1.9),

Esta informaci6n también muestra interesantes cam-
bios ocurridos en el perfodo en estudio, entre los que des-
taca la rapidez con que se dieron a conocer la pildora y el
DIU, métodos sobre los que se ignoraba su existencia en

1964, pero que al realizarse la encuesta rural de 1969 ya
son conocidos por el 79 y 40 por ciento de las mujeres y
que, en 1976, llegan a cerca de un cien por ciento de popu-
laridad. También destacan los notables incrementos en el
conocimiento de todos los métodos (excepto la pastilla que
ya era muy popular) ocurridos en el drea rural entre 1969 y
1976, hecho que posiblemente esté asociado a la expansion
del programa de planificacién familiar que, justamente,
tuvo lugar en esos afios.

Como medida resumen, ¢l nimero de métodos cono-
cidos por la mujer es la que mejor refleja los cambios ocu-
rridos en el perfodo, consistentes en el paso de una situa-
cién en la que, si bien las mujeres costarricenses conocian
algiin método, no tenfan informacién sobre muchos otras, a
unz en la que sus horizontes se amplfan con el conocimien-
to de mds posibilidades entre las que pueden elegir. En
efecto, se observa que esta medida aproximadamente se ha
duplicado tanto en el drea urbana como en la rural, pasando
de alrededor de tres a alrededor de seis métodos conocidos,
como promedio,

Por otra parte, esta medida del conocimiento de
métodos anticonceptivos, que muestra un cambio tan pro-
nunciado a través del tiempo, no presenta, en una misma

Cuadro 6.10

PROMEDIO DEL NUMERO DE METODOS CONOCIDOS SEGUN VARIABLES DEMOGRAFICAS
Y SOCIOECONOMICAS SELECCIONADAS
(Mujeres en unién)

Area urbana Area ruzal Variacion Aporte gel cambio
(/o)

Variable 1964 1976 1969 1976 Urbana Rural Urbana  Rural
Total 35 6.4 2.8 5.6 2.9 2.8 100 100
Edad 0 ¢
20-29 3.5 6.5 0 5.9 3.0 29 39 42
30-39 35 64 2.8 56 2.9 2.8 37 35
4049 34 6.2 2.6 5.2 2.8 2.6 24 23
Hijos vivos 0 2
Menos de 2 32 6.4 0 5.7 1.2 2.7 29 18
2-3 7 6.5 i1 5.9 2.8 28 39 29
4-5 3.6 6.4 2.6 5.6 2.8 3.0 18 21
6 y mas 33 6.2 2.8 54 2.8 2.6 14 30
Educacién f{afios) 4 12
Ninguna 1.8 4.7 2.9 12
Primaria (1-3) 3.0 ] 39 26 5.3 ] 2.9 2.7 :] 17 33
Primaria (4-5) i3 6.3 1.2 5.7 3.0 2.5 13 20
Primaria completa 3.7 5.3 3.7 6.0 2.6 2.3 25 17
Secundaria (1-3) 3.8 6.5 2.7 13
Secundaria (4+) 38 6.8 ] 5.1 :| 6.6 3.0 ;I 1.5 L5 ] 6
Universitaria 4.0 6.8 2.8 14

Empleo femenino 1 1
No trabaja 34 6.4 2.7 5.6 30 2.9 16 86
Trabaja en el hogar 3.6 6.1 36 5.1 25 1.5 4 3
Fuera del hogar 38 6.5 3.6 6.2 27 26 23 10
Clase ocupacional 1 1
No formal a5 6.2 2.7 5.5 2.7 2.8 18 30
Asatariado manual 33 6.3 28 5.6 3.0 28 56 64
No manual 3.8 6.7 41 6.5 29 24 26 5
Desea mds hijos* -1 1
S{ 0 no sabe 34 6.5 28 5.9 31 LR | 52 49
No desca 3.6 64 3.1 5.6 2.8 2.5 49 51
Acuerdo con PLAMPAM 5 13
No o no sabe 24 5.7 1.8 44 33 2.6 4 9
De acuerdo 3.7 6.5 34 5.8 2.8 24 91 78

* S$Slo mujeres fértiles,



encuesta, grandes diferencias entre segmentos de la pobla-
cion. En efecto, en el cuadro 6.10 se observa que era
homogéneamente bajo al inicio del perfodo (limitado a alre-
dedor de 3 métodos conocidos en promedio) y que al final
es homogéneamente alto (alrededor de 6 métodos conoci-
dos), sin que tampoco existan subpoblaciones en las que
este incremento sea muy distinto del resto.

La excepcién a lo anterior es el drea rural (especial-
mente en 1969) en donde la educacién de la mujer si define
diferencias considerables en el conocimiento anticoncepti-
vo. Asf, en 1969, mientras las analfabetas conocian un pro-
medijo de tan s6lo 1.8 métodos, el promedio de las mujeres
con algin estudio secundario era de 5,1. También el estar
de acuerdo o no con la planificacién familiar establece di-
ferencias de cierta consideracion en el namero de métodos

conocidos, las que, por ende, escapan a la afirmacién del
pérrafo anterior,

Por otra parte, y siguiendo el procedimiento descrito
en el anexo 3, las dos Gltimas colummas del cuadro 6.10
presentan la estimacién de [0s componentes de incremento
observado en el nimero de métodos conocidos, El resulta-
do general de esta estimacién sugiere que ninguna de las
variables consideradas explica dicho incremento, aunque
deben exceptuarse de esta afirmacién las mejoras —ocurri-
das en el drea rural— en la educacién y en la aceptabilidad
de la planificaci6n familiar, cada una de las cuales explica
alrededor de un octavo del incremento del conocimiento
anticonceptivo.

7. Losdiferenciales en el uso de anticonceptivos

Con fines més informativos que analiticos, en el cua-
dro 6.11 se presenta el porcentaje observado de uso “‘ac-
tual” de anticonceptivos segiin tres tipos de variables: a) de-
mograficas (edad e hijos vivos); b) socicecondmicas o es-
tructurales {clase ocupacional del esposo, educacién y em-
pleo de la mujer); c) condicionantes de la regulacién (acep-
tabilidad de la planificacién familiar, deseo de no tener més
hijos y nGmero de métodos conocidos). Estas cifras, que
pueden ser (tiles para hacer comparaciones con datos de
otras fuentes o de otras poblaciones, no se comentan agui,
en raz6bn de que en el cuadro 6.12 se presenta una informa-
cibn andloga para las mismas variables. En efecto, en él se
incluye el “porcentaje estindar de uso de anticonceptivos”
(indice ya mencionado en p4ginas anteriores), que al no
estar afectado por las peculiaridades de las estructuras
demogrédficas de cada subpoblacién, permite estudiar en
mejor forma las diferencias en el uso de anticonceptivos
que establecen las variables socioeconémicas y los fac-
tores condicionantes del contro] natal.

En lo que respecta a las tres variables socioecondmi-
cas, las diferencias que definen en el uso de anticonceptivos
son, como era de esperar, semejantes, pero en sentido
opuesto, a las que establecen en la fecundidad y que fueron
estudiadas en el capftulo IV. Esto es, que la préctica anti-
conceptiva tiende a ser mayor entre las personas con ocu-
pacién no manual, las mujeres més educadas y las que tra-
bajan fuera del hogar. Estas asociaciones, ademds, son m4s
claras al principio del periodo en estudio que en la encuesta
de 1976, pues, al igual que lo sucedido con la fecundidad.

77

Cuadro 6.11

PORCENTAJE USANDO ANTICONCEPTIVOS SEGUN
VARIABLES SELECCIONADAS
(Mujeres en unidn)

Area Urbana Area Rural Variacién
Variabie
1964 1976 1969 1976 |Urbana Rural

Total 49 73 24 64 24 40
Edad
20-29 48 69 23 65 21 42
30-39 55 79 28 70 24 42
40-49 39 71 20 53 32 33
Hijos vivas
Menos de 2 24 54 10 50 30 40
23 58 82 30 68 24 38
4-5 56 80 23 69 24 46
6 y mas 47 74 25 65 27 40
Clase ocupacional
No formal 50 75 23 64 25 41
Asalariado

manual 45 71 24 63 26 39
No manual 59 76 45 77 17 32
Educacidn {afos)
Ninguna :[ 13 54 41
Primaria (1-3) ]36 7 0 sl IR
Primaria (4-5) 41 73 26 65 31 19
Primaria

completa 53 73 37 68 20 31
Secundaria .

(1-3) 59 75 16
Secundaria 55 n 16

a4+ 63 76 13
Universitaria 59 76 17
Empleo femenino
No trabaja 47 72 23 63 25 40
Trabaja en el

hogar 52 67 29 70 15 41
Fuera del hogar 55 78 38 69 23 31
Actierdo con PLANFAM
No o no sabe - - - -~ - —
De acuerdo 67 84 40 79 17 39
Deseq mds hijos*
Si o no sabe 47 73 20 64 26 44
No desea 63 88 35 78 25 43
Métodos conocidos
Menos de 3 25 (55) 9 28 (30) 19
34 51 43 30 51 -8 22
5y més 64 75 49 69 11 20
* S3lo mujeres fértiles

los grupos que mds han modificado su compartamiento son
aquéllos que estaban mds rezagados, produciéndose asf un
proceso de homogenizaciébn que ya ha sido comentado
{véase el grifico VI.10).

La variable educacién es, de las tres socioecondémicas,
la que mayor asociacién presenta con el uso de anticoncep-
tivos, especialmente en las encuestas de 1964 y 1969. En
estas encuestas, las mujeres con estudios secundarios tienen
alrededor de un 60 por ciento de uso de anticonceptivos,
frente a tan s6lo un 27 por ciento de las analfabetas del 4rea
urbana y un 10 por ciento de las del 4rea rural. En la en-
cuesta de 1976 los contrastes ya no son tan grandes, espe-
cialmente en el 4rea urbana, donde los dos valores extremos
son de alrededor de 80 y 60 entre las mujeres mds instrui-
das y entre las analfabetas, respectivamente. La variable edu-
caci6n también define diferencias en la cronologfa y rapidez



Cuadro 6.12

PORCENTAJE ESTANDAR DE USQO DE ANTICONCEPTIVOS
SEGUN VARIABLES SELECCIONADAS
{Promoci6n ficticia de mujeres unidas a los 20 afios dc cdad)

Area Urbana Area Rural Variacion

Variacion y
categorias 1964 1976 1969 1976 {Urbana Rural
Total esténdar 48 74 23 63 26 40
Clase ocupacional
No formal 50 75 22 62 25 40
Asalariado

manuval 44 72 23 63 28 40
No manual 58 79 45 77 21 32
(Asociacion®)  (11) (8 (10) 7N
Educacién (enios)
Ninguna 27 58 10 53 3 43
Primaria (1-3) 34 69 138 59 35 41
Primaria (4-5) 42 74 26 63 32 37
Primaria

completa 52 74 38 67 22 29
Secundaria

(1-3) 59 76 69 79 17 10
Secundaria

@+ 65 78 63 82 13 19
Universitaria 58 78 58 69 20 11
(Asociacién®) (21> (1)  (26)  (13)
Empleo femenino
No trabaja 46 73 22 62 27 40
Trabaja cn ¢l

hogar 52 67 28 69 15 41
Fuera gel

hogar 56 79 37 68 23 31
{Asociacion®) (8) (" {9 (G)]
Acuerdo con PLANFAM
No o no sabe — - — - - -
De acuerdo 62 84 38 74 22 36
(Asodacion®*)  (70) (64) 47 72)
Desea mds hijos**
S{ o no sabe 26 60 13 47 34 33
No desea 60 87 32 75 27 43
(Asociacion*y  (35) (36) (21) (36)
Métodos conocidos
1] 14 33 1] 26 19 26
N +9.8N +64N +9.0N +6.5N
6 73 72 54 65 -1 11
(Asociacion®*)  (29) 15) an n

* Coeficiente de correlacién por partes (también llamado semi-

parcial) en porcentaje.

**  Sjlo mujeres fértiles,

con que se ha producido el incremento de la prictica anti-
conceptiva, Entre las mujeres mds instruidas la prevencién
de los nacimientos parece haberse generalizado en una épo-
ca anterior al perfodo que cubren las encuestas aqui ana-
lizadas, de manera que en este perfodo aunque hay un
incremento significativo, éste no es tan grande como el que
se produjo entre las menos instruidas, quienes, a su vez, se
han incorporado mds tardfamente al proceso, pero, una vez
en €], la anticoncepcion se ha difundido con gran rapidez y
en una época que coincide con la estudiada.

Las variables “clase ocupacional” y “empleo feme-
nino™ establecen sendas dicotomfas en el uso de anticon-
ceptivos, el cual es mayer entre las mujeres cuyo esposo
tiene una ocupacién no manual que entre las esposas de
los trabajadores manuales (independientes o asalariados)
Yy es mayor entre las mujeres trabajadoras que entre las que
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no lo son. La distincion adicional que en ellas se hace segun
si los trabajadores son asalariados o independientes o segin
si la mujer trabaja dentro o fuera del hogar, no aporta dife-
rencias sistematicas en la anticoncepcion. Por otra parte,
se observa que en el perfodo en estudio el incremento de la
anticoncepcion ha sido mayor entre las mujeres que ne tra-
bajan 0 cuyo esposo desempefia una ocupacién manual, lo
que, como en el caso de la educacién, ha hecho que el
porcentaje de uso de anticonceptivos sea mds homogéneo
en 1976.

En lo que respecta a los factores que han sido deno-
minados condicionantes del control, en el cuadro 6.12
se observa que, como era de esperar, su asociacién con el
uso de anticonceptivos es mayor que la mostrada por las
variables socioecondmicas. La variable “acuerdo con
PLANFAM?™, por definicion, establece que quienes no estdn
de acuerdo no usan anticonceptivos, hecho que origina su
elevado coeficiente de asociacion. Por su parte, el grupo
identificado como posible aceptante de la planificacidn
familiar ha incrementado el uso de anticonceptivos en una
cifra algo menor que la de toda la poblacion (si no lo hubie-
ra hecho en absoluto, significaria que todo el incremento
podrfa atribuirse a que se legitimd la idea de regular la fe-
cundidad).

El coeficiente de asociacidn que le corresponde 4 la
variable desec de tener mds hijos es, l6gicamente, elevado.
Sin embargo, deberfa ser mds alto aun si las mujeres que no
desean tener hijos fueran consecuentes con ello y todas
practicaran la anticoncepcién. El hecho de que tal cosa no
sucede, informa de la existencia de una brecha entre los
ideales y el comportamiento reproductivo, la cual es mayor
al principio del perfodo en estudio (esto se analiza con mds
detalle en el numeral siguiente de este capitulo). Por su
parte, la existencia de usuarias de anticonceptivos en el
grupo que si desea tener hijos, seguramente se debe al deseo
de postergar el préximo embarazo. Desafortunadamente,
no se dispene de informacién para identificar a estas muje-
res que desean espaciar la procreacién, lo que impide cuan-
tificar la asociacién completa entre los ideales reproducti-
vos ¥ la anticoncepcidn e impide analizar el grado en que las
intenciones de espaciamiente son puestas en prictica.

Finalmente, se ha supuesto que el porcentaje estindar
de anticoncepcién estd correlacionado linealmente con el
numero de métodos conocidos. La pendiente de la recta
respectiva indica que, al principio del periodo, el porcentaje
estindar de anticoncepcién se incrementaba en alrededor
de 9 puntos cuando la mujer conocia un método adicional;
en 1976, en cambio, este valor se ha reducido a alrededor
de 6. Esto significa que las pocas mujeres que coenocian
muchos métodos ya tenfan un nivel de uso parecido al
de 1976. Sin embargo, en la interpretacion de estos resul-
tados hay que tener presente que la distribucion de las
mujeres segin el nimero de métodos conocidos, al prin-
cipio del periodo estaba fuertemente concentrada en torno
a pocos métodos y al final, en torno a 5 6 6 métodos cono-
cidos.



Gréfico VI.10

EVOLUCION DEL PORCENTAJE ESTANDAR DE USO DE ANTICONCEPTIVOS SEGUN VARIABLES ESTRUCTURALES

a) Educacion

/o de uso Area urbana Area rural
RO .
. e‘s\w‘ﬁ -
R
P sﬁﬂ““fﬁ?§"
- e
K S/
60
e
& rd d
N /7
R &5 p
9
,b;@ ~
Rl / 7
or oas »s
¥ N /
o7 27
787
] 2> 7
Vv e ~
~ s
20 | /
/‘D
<\.
0 )| | . .
1964 1976 1969 o7
A, UIHANg m—
Al cmm-
b) Clase ocupacienal .
%o de uso ) P c) Empleo femenine
80

60

40

20

1 2

60

40

20

0 1 1 1
1964 1969 1976

1964 1969

79

1876

80

60

4¢

20



8.  Andlisis multivariado del uso de anticonceptivos Demogréficas-wSocioeconémicas - Condicionantes

~ Encel cuadro 6.13 nuevamente se presenta el porcen- mﬁia:m‘ti;::o > Cl‘;:se >$°;1;‘t:l;}giaa
taje estdndar de uso de anticonceptivos en los mismos gru- nial y edad Educacion v
pos de mujeres, pero esta vez se trata de un valor controla- a la unién, v Deseo deno  Regulacion
do por el efecto de las variables consideradas precedentes (I Empleo tener hijos - dela
causales (véase el diagrama). Esto con el objeto de despe- femenino Conoamiento fecundidad
jar las dudas de s son genuinas las diferencias estudiadas a;)tjconccpﬁvo

segun cada una de las variables o si, por el contrario, son
consecuencia de su asociaciébn con terceras variables gene-
radoras de tales diferencias. El orden de precedencia causal

Esto significa que, por ejemplo, como el nivel de edu-
supuesto para este andlisis se muestra a continuacion: " que, por €jemp

cacién depende en parte de las variables demograficas y de
la clase social, hay que controlar el efecto de estas variables
en la anticoncepcién antes de medir el de la educacion. El
efecto de las variables demograficas se controld al sustituir

Cuadro 6.13

PORCENTAIJE ESTANDAR CONTROLADO DE USO DE ANTICONCEPTIVOS, SEGUN
VARIABLES SELECCIONADAS (Porcentajes controlados por las variables precedentes
en orden de aparicion en el cuadro)

Area Urbana Area Rural | Esperados 1976 Explgcacién
(Cfo)
Variable 1964 1976 198% 1976 | Urbana Rural Urtbana Rural
1. (Asodacién* con edad,
duracibén y edad a Ia union) (26 (22) (10} 25
480 4.2 233 630 160 160
2. Clase ocupacional
No formal 50 15 22 62 50 22 19 30
Asalariado manual 44 72 23 62 44 23 58 56
No manual 58 79 45 77 58 45 20 5

(Asodiacién™) ®fo total** (an (8 {10 (& | 487 2720 (3 (9
3. Educacién {ofios)

Ninguna 27 60 11 53 28 14 3 11
Primana (1-3) 35 70 19 60 35 22 18 31
Primaria (4-5) 42 74 26 63 43 29 16 19
Primaria completa 52 75 38 67 53 41 23 14
Secundaria (1-3) 58 76 70 78 59 73 9 1
Secundaria (4+) 64 76 62 79 65 65 6 1
Universitaria 57 7 53 66 58 57 10 1

(Asociacién*) ®fo total** (19) {9 (25) (1) 51.8 32,3 (12) (13
4, Empleo femenino

No trabaja 47 73 23 62 51 32 61 65
Trabaja en el hogar 52 68 27 70 56 36 2 4
Fuera del hogar 52 78 24 66 56 33 21 9

(Asodiacién®) ®fo total** (5 (% (4 (6 52.1 72.3 (D (0
5. Acuerdo con PLANFAM
No o no sabe - - - - - - - -
De acuerdo 57 i 37 74 61 46 58 54
{ Asociacion®) ° Jo total** (42) 33 42 {74) 558.9 41.7 (26) (24)
6. Desea mads hifos
Sf o no sabe 38 60 21 54 49 40 21 16
No desea 54 87 25 70 65 44 45 38
(Asociacién*) %o total** {13) (36 (8 (28 56.9 41.9 -8 (0
7. Métodos conocidos
0 31 57 9 57 40 27
N +S5N +3N +5N +IN +5N +5N
{Asociacion™) o;"o total** (13) (8 20) 20n 71.6 56.4 {56) @arn
Asociacién®* con:

Variables 2a 4 22 13 27 15 16 22

Variables 5a 7 45 50 48 82 74 61

Variables 2 a 7 51 52 55 83 90 87
Todas 57 56 56 87

* En anglisis transversal, coeficiente de correlacién por partes (o semiparcial) por cien,
En andlisis longitudinal, porcentaje del cambio explicado, calculado como se indica en el anexo 3,
** Porcentaje estindar esperado para toda la poblacidon luego de controlar con cambio estructural de
la variable respectiva y de las precedentes,
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el porcentaje observado de anticoncepcién por el porcen-
taje estandar, Por su parte, ¢l efecto de la clase social se
controlé suponiendo que la distribucién de las mujeres
segun esta variable e¢s la misma en todos los niveles de
educacion e igual a la de toda la poblacién.

No es del caso analizar aquf en detalle todos los cam-
bios en los porcentajes y en los coeficientes de asociacién
del cuadro 6.13 con respecto a los del cuadro 6.12. Basta
sefialar que, en general, los patrones descritos antes de in-
troducir control alguno, se han modificado poco en el caso
de las variables socioecon6émicas y, algo mds en el caso de
los factores condicionantes. Tal modificacién ha consistido
en que el coeficiente de correlacién por partes es, como
cabia esperar, menor cuando se controla el efecto de las
variables precedentes, es decir, la magnitud de las diferen-
cias en el uso de anticonceptivos se reducen, pero la direc-
ci6n de éstas se ha mantenido bdsicamente igual.

De mayor interés resulta prestar atencién a los coe-
ficientes de asociacién por grupos de variables que este and-
lisis permite calcular y que aparecen en la parte inferior del
cuadro 6.13. Al se observa que el coeficiente de determi-
nacién de todas las variables consideradas, sobre el uso
anticonceptivo, es del orden del 56 por ciento, con excep-
¢i6n del caso de la encuesta de 1976 del drea rural en donde
es del 87 por ciento; diferencia que parece originarse en el
alto valor explicativo que en este caso tiene la variable acep-
tabilidad de la planificacién familiar.

El conjunto de las tres variables socioecondmicas
explican en 1976 alrededor de la mitad de las variaciones en
la anticoncepcién de lo que 1o hacian al principio del perfo-
do en estudio. Han perdido, pues, importancia como deter-
minantes de la anticoncepcién. Lo contrario ha ocurrido
con los lamados “factores condicionantes™ (variables 5 a 7
del cuadro) que han cobrado mayor importancia de la que
tenfan al principio del perfodo. El coeficiente de correla-
cién respectivo, mide, conviene recordarlo, el efecto autd-
nomo de estos factores independientemente de la condicién
socioeconémica de la mujer. EIl valor bastante alto que
alcanza este coeficiente no es ninguna novedad, pues indica
que en mujeres de igual condicién socioecondmica (y con la
misma edad, duracibn matrimonial, etc.) persisten diferen-
cias en el uso de anticonceptiyvos, las que se explican por el
distinto grado de aceptabiliddd de la PLANFAM, el deseo
de no tener hijos o el conocimiento anticonceptivo.

Por otra parte, el cuadre 6.13 también presenta los
valores esperados del uso de anticonceptivos en 1976, con
los que se hizo la estimacién del aporte de cada variable al
cambio observado en el periodo, la cual consta en las dos
ultimas columnas del cuadro y en el grifico VI.11,

Con el conocimiento que se tenia de los diferenciales
socioeconémicos en la anticoncepciébn al principio del
periodo, y suponiendo que eran conocidos los cambios que
ocuirieron en la estructura socioeconémica de la poblacién,
se podia predecir un aumento del porcentaje estdndar de
prevalencia anticonceptiva de 48 a 52 ¢n el drea urbana y de
23332 enlarural. Este incremento “predecible” es mucho
menor que el ocurrido y representa alrededor del 20 por

82

ciento de €l (16 ©/o en el area urbana y 22 /o en la rural),
cifra que, por lo tanto, viene a ser el porcentaje de la varia-
cidén longitudinal en el uso de anticonceptivos explicada por
los tres indicadores socioecondémicos considerados, entre
los que sobresale las mejoras en la educacién que explican
el 12 0 13 por ciento de esta variacion.

Empero, si adicionalmente se hubiera conocido el
cambio ocurrido en los “factores condicionantes’”, habria
sido posible predecir alrededor del 30 por ciento del in-
cremento en la prevalencia anticonceptiva. En efecto,
como puede observarse en la parte inferior derecha del
cuadro 6.13, la explicacion de la variacién longitudinal que
es agregada por estos factores, asciende alrededor de un
70 por ciento; valor que estima la explicacién “neta”,
esto es, independiente del efecto de las variables socio-
econdmicas. Esta explicacién proviene, exclusivamente,
del incremento del conocimiento anticonceptivo y del de la
aceptabilidad de la PLANFAM (en este orden de importan-
cia), pues el deseo de no temer hijos no ha desempefiado
rol alguno en el fendmeno estudiado.

La principal ensefianza de estos resultados es, quizd,
la de que es posible una rdpida difusién de la prictica anti-
conceptiva independientemente de cambio significativos
en la estructura socioeconémica de la poblacién y sin el
concurso de variaciones contempordneas en el ideal de la
familia. Esto no quiere decir que la estructura econdmico-
social de la poblacion y la aspiracién de una famitia peque-
fia carecen de importancia para la transicion demogrifica.
Es probable que en Costa Rica estos dos tipos de variables
hayan sufrido cambios importantes con anierioridad al pe-
rfodo en estudio, sentando, asi, las bases para la rdpida
modificacién en el comportamiento reproductivo aqui
estudiado. Es claro, sin embargo, que los factores que pre-
cipitaron tal modificaciéon no fueron ni el cambio socio-
econ6mico ni la disminucién de la demanda de hijos, sino
que fueron la mayor informacién, legitimidad y disponibi-
lidad de la anticoncepcién, en un proceso en el que partici-
paron prdcticamente todos los estratos de la poblacidn
costarricense. Esto Gltimo es particularmente significativo,
pues, por ejemplo, en el drea rural, sin la participacién de
las mujeres que no trabajan o con baja escolaridad (sin pri-
maria completa) no hubieran tenido lugar alrededor de las
dos terceras partes el incremento de usuarias de anticon-
ceptivos.

9.  Lademanda no satisfecha de anticoncepcion

Ha quedado claramente demostrado que el incremen-
to en el uso de anticonceptivos no ocurrié a causa de un
aumento, en el mismo perfodo, del deseo de no tener mids
hijos. Esto quiere decir que el fendmeno debi producirse
a causa de variaciones en las preferencias de espaciamiento
de los hijos (y no del tamafio de la familia completa) o
debido a que se redujo la brecha entre los ideales y el com-
portamiento reproductivo. Respecto a lo primero, s¢ ha
visto la importante contribucién hecha por el incremento
de 1a anticoncepcién para postergar el proximo embarazo;
pero, por falta de informacién sobre 1os ideales de espacia-
miento, no ha sido posible establecer si, en efecto, fue una
novedad en Costa Rica el deseo de espaciar los hijos o si,



Cuadro 6.14

DISTRIBUCION PORCENTUAL SEGUN EL DESEO DF. TENER
MAS HIJOS Y EL USO DE METODOS ANTICONCLPTIVOS
(Mujeres en unidn)

Deseo de mas  Area Urbana Area Rural Variacidn
hijos y uso de
anticoncep- 1964 1976 1969 1976 |Urbana Rural
tivos
Total en unién 100 100 100 100 — —
No desea mas:
No usa 20 5 29 11 -15 -18
Usa naturales 17 7 4 5 ~10 1
Usa eficaces 18 35 11 34 17 23
S{ desea y resto:
No usa 31 21 47 25 —10 -22
Usa naturales 7 5 3 5 -2 2
Usa eficaces ? 26 5 20 19 15
Demanda no satisfecha
Respecto al
total 27 12 13 16 -25 -17
Respecto a las
que no desean
mds hijos 68 26 75 32 —42 —43

Notas:a) “No desea mds hijos” incluye sélo a mujeres fértiles,

b) “Métodos naturales” incluye al ritmo, retiro y folcléricos,
y “métodos eficaces”, a todos los demds,

c) “Demanda no satisfecha™ incluye a las mujeres que no
desean mas hijos y no estin usando anticonceptivoes efica-
ces.

simplemente, fue la puesta en prictica de una aspiracién
preexistente. En cuanto a la reducci6n de la brecha ideales-
préctica, el cuadro 6.14 y el grdfico VI.12 muestran con
claridad que tal cosa si ocurri6 en el periodo en estudio.

En efecto, puede observarse que, de las mujeres que
que declararon no desear m4s hijos, la gran mayorfa (el 70
por ciento) no estaba usando anticonceptivos eficaces al
principio del periodo en estudio; hecho que denuncia la
existencia de una gran discrepancia entre los ideales y la
prictica y, consecuentemente, la existencia de condiciones
favorables para que se produjera un incremento tan rapido
en la anticoncepcion como el que efectivamente ocurrié.
En 1976, en cambio, si bhien un grupe considerable de
mujeres todavia constituyen una demanda no satisfecha,
la proporcion respectiva se ha reducido notablemente (a
alrededor, del 30 por ciento).

Debe anotarse, sin embargo, que estas cifras hay que
aceptarlas con ciertas reservas, pues es posible que la
tespuesta de no desear mds hijos tenga distinto significado
en las diferentes encuestas. Vale decir que la ¢icotomfa que
establece dicha respuesta, es una clasificacién demasiado
monolftica que no deja lugar para los distintos grados de
motivacién y para las ambivalencias que, sin duda, tiene la
poblacion frente a este topico. Es posible, por lo tanto, que
la drastica disminucién observada en la aquf denominada
“demanda no satisfecha”, se deba en parte a que hoy las
mujeres tienen mds claramente definidas sus intenciones
reproductivas que en el pasado. Pero esto diffcilmente
podrfa explicar todo el cambio ocurrido, por lo que es
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legitimo pensar que él ha sido resultado de las mejoras
(comentadas en péginas anteriores) en la disponibilidad,
conocimiento y aceptabilidad de métodos anticonceptivos;
factores que, al principio del perfodo en estudio, debieron,
posiblemente, establecer obsticulos que impedfan que la
mayorfa de las mujeres que no desecaban tener mds hijos
pusieran en prictica sus intenciones.

Por otra parte, en ¢l cuadro 6,15 se muestran los di-
ferenciales (y su evolucién) en ¢l porcentaje de Ja demanda
no satisfecha de anticoncepcidn, calculado en relacién a las
mujeres que no desean mds hijos.

Segiin la edad de la mujer, se observa: que este porcen-
taje tiende a ser mayor entre las mds jovenes en los cuatro
puntos de cbservacién. Por su parte, segln el tamaiio de la
familia, para 1976 se ha configurado un patrén segiin el
cual es en las familias pequefias en donde la incidencia del
fendmeno es mayor. Estos dos resultados insinGan que, en
en efecto, una parte de la discrepancia en estudio se debe a
gue algunas de las mujeres que declararon no desear mis
hijos (las mds jovenes o con familia pequefia) es prabable
que no estén suficientemente motivadas en este sentido.

No obstante, es claro que la reduccién de la demanda no
satisfecha se ha producido en todas las edades y en todos
los tamafios de familia, aunque las mujeres con familias
mds grandes lo han hecho en mayor medida y han sido las
principales responsables de la baja,

Las tres variables socioecondmicas muestran que en
los estratos menos privilegiados o mds tradicienales, la brecha
ideales-comportamiento reproductivo era mayor. Empero,
esta asociacién casi ya no existe en 1976, gracias a que en
dichos estrates, precisamente, se redujo en mayor medida
el porcentaje respectivo, como puede apreciarse en el

Grifico VI.12

DEMANDA DE ANTICONCEPCION NO SATISFECHA
(PORCENTAJE RESPECTO A LAS MUJERES EN UNION)
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cuadro 6.15, con respecto a la variable educacién especial-
mente.

Desde otro dngulo, 1a reduccién de la brecha ideales-
comportamiento reproductivo no ha sido el resuitado de
cambios en las estructuras demograficas seguin la edad y el
tamafio de la familia, ni ha sido el producto de mejoras en
la condicién socicecondémica de la mujer {véanse las dos
ultimas columnas del cuadre 6.15), Sin embargo, escapa
un poco a esta afirmacién la mejora ocurrida en el drea urba-
na en el nive! de educacién de la mujer, la cual se ha estima.
do que es responsable del 7 por ciento de la disminucién det
porcentaje en estudio.

A diferencia de las anteriores, las dos variables que en
alguna medida reflejan la existencia de obsticulos para la
prictica anticonceptiva (aceptabilidad y conocimiento),
st explican una proporcién considerable de la reduccién
de la brecha ideales-prictica, que en conjunto representa
alrededor de la cuarta parte de esta variacién longitudinal,
Las otras tres cuartas partes, en consecuencia, podrian
haber sido producidas por las mejoras en la disponibilidad de
anticonceptivos {que no fue posible medir con los datos de
las encuestas) y/o por cambios en la intensidad de la moti-
vacion de las mujeres que declararon no desear més hijos.
Paralelamente, no deja de ser interesante notar que la
mayor parte del cambio ha ocurrido en los grupos que acep-

tan la planificacién familiar o que conocen 5 o mas méto-
dos, como lo muestra la estimacién del aporte que ellos han
hecho al cambio (cuadro 6.15).

Para terminar, vale la pena destacar que la drdstica
disminucién de la aqui denominada demanda no satisfecha
de anticoncepcién, ilustra un aspecto importante de la na-
turaleza de la transicién demogréfica costarricense, cual es
que la poblacién estaba previamente motivada para contro-
lar la fecundidad y que el cambio se produjo, no en la mo-
tivacion, sino en las posibilidades de ponerla en prictica.
Con fines predictivos, tendrfa mucho interés estudiar en
otros contextos este fenémeno, el cual, en caso de que sea
similar, permitiria afirmar que cuando la brecha ideales-
préctica es grande, la poblaci6n estd alas puertas de reducir
dristicamente su fecundidad. Sin embargo, aunque con la
informacién de encuestas como las aquil estudiadas seria
ficil identificar ese momento de umbral, no seria posible
identificar los factores que hacen posible cerrar la brecha
ideales-practica, del mismo modo en que no fue posible
“explicar” el fendmeno ocurrido en Costa Rica. Espe-
culando acerca de esos factores, intuitivamente es atractivo
conferir importancia a la mayor disponibilidad que se pro-
dujo con la llegada al pais de los anticonceptivos modemos
y con las facilidades que luego ofrecid el programa de pla-
nificacién familiar del Estado.

Cuadro 6,15

PORCENTAIJE DE ANTICONCEPCION NO SATISFECHA SEGUN VARIABLES
SELECCIONADAS (Mujeres en unidn, fértites y que no desean mas hijos)

Area Urbana Area Rural Vatiacidn Aporteoal cambio
Clo)

Variable 1964 1976 1960 1976 Urbana Rural Urbana Rural
Total 68 26 75 32 —42 —43 100 100
Edad 3 4
20-29 74 34 82 43 -40 -39 19 26
30-39 66 24 73 27 -42 —46 46 47
40-49 63 24 65 30 -39 -35 32 23
Hijos vivos 1] 1
Menos de 3 7 3s 68 42 -356 =26 21 11
34 62 22 77 33 —40 -44 39 26
S y méds 71 23 76 29 48 -47 40 62
Clase ocupacional 4 0
No forma) 66 19 76 E31 -47 —45 21 32
Asalariado manual 74 30 76 33 —-44 -43 56 65
No manual 50 21 52 29 -29 -23 19 3
Educacibn fafios) 7 3
Ninguna 81 37 -44 14
Fiimaia (1-3) J+ Jos 35 0 18 T 1 3
Primaria (4-5) 76 19 74 32 -57 —42 17 23
Primaria completa 68 25 65 32 -43 -33 27 i3
Secundaria (1-3) 38 31 -27 3
Secundaria (4+) s2 V26 |7 38 _2 -19 16 4
Universitaria ] ] ]
Empleo femenino 1 1
No trabaja 68 28 77 33 —40 ~44 71 86
Si trabaja 64 19 66 30 ~45 -36 28 13
Acuerdo con PLANFAM 9 7
No o no sabe 100 100 100 100 - - - -
De acuerdo 63 25 70 28 -38 —42 91 93
Métocos conocidos 17 22
Menos de 3 79 (18) 85 42) (-61) (—43) 3 4
34 68 36 70 40 -32 -30 3 12
5 ¥ més 60 26 64 30 -34 -34 77 62

NOTA: los porcentajes entre paréntesis fueron calculados con menos de 50 casos en el denominador.

84



85

CAPITULO vII
RESUMEN Y CONCLUSIONES

Costa Rica realizé en el periodo 1964-76 tres encues-
tas de fecundidad. La primera de ellas (1964) abarcé el
Area Metropolitana de San José, a la sazon el Gnico centro
urbano de significacion del pais, la segunda (1969) la zona
rural y las cindades pequefias y la Gltima (1976) tuvo
alcance nacional. Las dos primeras se llevaren a cabo como
parte del Programa Comparativo de Encuestas de Fecun.-
didad en América Latina (PECFAL) que impulsé CELADE
en la década de los sesentas y la de 1976 dentro del marco
de 1a Encuesta Mundial de Fecundidad.

Todas las encuestas han utilizado muestras probabi-
listicas polietapicas relativamente grandes --alrededor de
2000 entrevistas las primeras y cerca de 4000 la Gltima—
y el trabajo de campo y el procesamiento de los datos s¢ ha
realizado siguiendo los procedimientos acostumbrados y los
cuitados requeridos en este tipo de estudios cientificos, Las
dos primeras fueron tipicas encuestas CAP (Conocimiento,
Actitudes y Prictica) y por ello incluyen tanto los aspectos
demogrificos como variables de naturaleza sociolégica y
psicolégica; la de 1976, por el contririo, es una encuesta
basicamente de tipo demogrifico, con muchas preguntas
sobre planificacién familiar y un énfasis limitado en la re-
coleccién de “‘variables explicativas” de naturaleza socio-
econ6mica y psicolégica,

Una caracteristica afortunada de estas encuestas es la
circunstancia de que hayan coincidido con los puntos mds
criticos del proceso de descenso de la fecundidad ocurrido
en Costa Rica en el periodo 1960-75. La encuesta de 1964
esti muy cercana al comienzo de la baja, la cual se inici6 a
principios de la década de los sesentas y se sabe que parti6
fundamentalmente de los sectores medios urbanos. La de
1969 coincide con la generalizacién de la baja a los sectores
rurales y ocon el desarrollo vigoraso del Programa Nacional
de Planificacién Familiar, y la de 1976 tiene precisamente
efecto en el momento en que la baja de la fecundidad se
habia detenido.



Lo anterior hace que los datos recogidos en estas
encuestas sean no solo de gran utilidad para describir y ana-
lizar 1a situacién en las épocas en que fueron realizadas, sino
que ofrecen una oportunidad inmejorable para documentar
1a transicién de la fecundidad y evaluar el efecto de factores
claves en esa transicién como los ideales reproductivos y la
prictica anticonceptiva, Con esta perspectiva en mente y
dentro del marco de los denominados proyectos de segunda
etapa de la Encuesta Mundial de Fecundidad, se plante6 y
desarrollé el presente estudio que consiste en un anilisis
de naturaleza fundamentalmente longitudinal, utilizando
las tres encuestas y distinguiendo entre zona urbana y rural.

La fecundidad

Todos los indicadores del nivel de la fecundidad mos-
traron, sin excepcion, valores altos hasta los inicios de la dé-
cada del sesenta, una violenta disminucién durante los si-
guientes 15 afios, seguida por una estabilizacién a partir de
la segunda mitad de la década del setenta, También se con-
firma la influencia del sector de residencia, urbano o rural,
en la fecundidad. Las mujeres de las dreas rurales, tienen
siempre mayores niveles que las mujeres de las dreas urbanas
y si bien su incorporacién al proceso de descenso se produjo
mis tarde, fue mucho mis intenso, de tal manera que al fi-
nalizar la década del setenta se habia producido una dismi-
nucién oconsiderable de las diferencias en los niveles de
fecundidad de ambos sectores.

El nimero medio de hijos nacidos vivos tenidos por
las mujeres durante toda su vida, o sea la fecundidad re-
trospectiva, refleja claramente el comportamiento sefialado
anteriormente: mayores niveles en las mujeres del drea
rural y descensos més pronunciados en este idltimo grupo.

La evoluci6n de las tasas de fecundidad por edad deja
ver aspectos muy interesantes, ademds del ya comentado
diferencial urbano-rural y del descenso de los niveles.
Muestra, que para el periodo analizado (1950-1975), las
mujeres de ambos sectores cambian los patrones de fecun-
didad, pues, no sblo reducen el nimero de hijos, sino que,
ademas, el periodo de formacion de su familia es ahora mds
corto y ambos grupos de mujeres presentan —a mitad de la
década del setenta— cispides de fecundidad temprana (ma-
ximo valor de 1a fecundidad en el grupo 20-24), Tanto en
el sector urbano como en el rural, cuando se inici6 el des-
censo, las mujeres mds jévenes fueron las que presentaron
mayores cambios en su comportamiento reproductivo,
luego, la situacion cambié y las tasas de fecundidad de las
edades superiores a los 35 afios, presentaron las mayores
reducciones,

La edad promedio a {a cual las mujeres inician la
procreacion experimenté entre 1960 y 1976, en ambas
zonas, un aumento de poco méds de medio afio, pero sigue
siendo una edad temprana si se compara con la edad en que
comienzan a procrear los paises con baja fecundidad. El
aumento experimentado, guarda relacién con la tendencia
al descenso de la fecundidad y con los cambios en ¢l com-
portamiento reproductivo, pero su escasa intensidad no
influye mayormente en los niveles de la misma.
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Las probabilidades de agrandamiento de la familia
presentan una disminucién general, tanto en el sector ur-
bano como en el rural, exceptuando a las familias urbanas
sin hijos, donde aumenta la proporcién de mujeres que
tienen su primer hijo. Los mayores cambios se producen a
partir del segundo hijo, sobre todo en las dreas urbanas, ya
que en las dreas rurales el cambio se destaca recién a partir
del tercer hijo. Es interesante hacer notar que para el pe-
riodo 1976, ¢l 80 por ciento de las mujeres rurales que ya
tuvieron 3 hijos continuan procreande, contra sélo un 60
por ciento de las urbanas, Ademds de variar el tamafio de la
familia, también se produjeron cambios en el calendario
con que las parejas tuvieron sus hijos, es decir hubo modi-
ficaciones en los intervalos genésicos. En efecte, entre
1964 y 1976, los espaciamientos entre cada orden de naci-
miento aumentaron alrededor de 1 afio, excepto en el caso
del intervalo protogenésico que no varid sustancialmente,
pues las mujeres siguieron teniendo su primer hijo con un
promedio menor a los dos afios transcurridos desde la fecha
de la unidn.

Con la ayuda de un modelo se encontrd que en el drea
urbana la tasa total de fecundidad conyugal se redujo de
6.2 a 3.7 hijos por mujer en un lapso de 12 afios, mientras
que en el drea rural lo hizo de 8.8 2 5 hijos en tan sélo 7
afios. En esta forma, aunque hacia el final del periodo en
estudio la fecundidad rural sigue siendo mayor que ta urba-
na, la diferencia ya no es tan pronunciada como ‘la que
debid existir a mediados de la década de los 60.

El modelo también permiti6 hacer estimaciones para
diversos segmentos de la poblacidn, las cuales, en general,
corroboraron los resuitados de otros estudios de los dife-
rerciales de la fecundidad; esto es, que disminuye con la
educacién de 1a mujer y que esmenor en los grupos que
desempefian empleos no manuales y en los que la mujer
participa en la actividad econémica. Estas estimaciones
mostraron, ademds, que pricticamente todos los segmentos
de la poblacién clasificada segiin estas variables han reduci-
do su fecundidad, pero que quienes lo han hecho en mayor
medida han sido aquélios que la tenfan mds alta al princi-
pio del perfodo, produciéndose asi un proceso de  conver-
gencia hacia tasas totales de alrededor de 4 hijos, que ha
reducido los diferenciales socioeconémicos de la fecundi-
dad. Por ejemplo, en el drea urbana, la tasa total de fecun-
didad de los grupos extremos de educacién a principios de
los 60 era de 9 hijos entre las analfabetas contra 3.9 hijos
de las mujeres con estudios universitarios; este enorme
contraste, sin embargo, s¢ ha reducido 12 afios después a
uno que es de 4.7 contra 3.4 hijos en los mismos grupos.

Utilizando el modelo, la técnica de andlisis multivaria-
ble y la de estandarizacién se determiné que el cambio so-
cioecondmico podria explicar el 22 y el 15 por ciento de la
disminucién de la fecundidad del 4rea urbana y rural, res-
pectivamente, Vale decir que las cuatro quintas partes de
la reduccién observada han sido el resultado de los cam-
bios en otras variables socioeconémicas no investigadas por
las encuestas o, mds probablemente, de la accién de facto-
res distintos del cambio estructural, tales como el progra-



ma de planificacién familiar, la llegada al pais de los anti-
conceptivos modemos y una mayor disponibilidad de
éstos.

Desde otro punto de vista, esas cuatro quintas partes
de reduccién de la fecundidad no explicadas por el cam-
bio en la composicién socioecondémica de ila poblacién,
es claro que tienen que ver sobre todo con factores que
hicieron posible la baja en los grupos mds tradicionales o de
menor condicidn socicecondmica, pues son éstos los que
m4s aportaron al descenso de la fecundidad, Por ejemplo,
en ¢] drea rural se encontré que el 94 por ciento del descen-
so fue producido por Ios trabgjadores no manuales (33 por
ciento los campesinos independientes y 61 por ciento el
proletariado agricola), casi las dos terceras partes fueron
aportddas por las mujeres que no han completado los
estudios primarios y las tres cuartas partes por las que no
trabgjan. En consecuencia, cualquier avance en la expli-
cacion del fenémeno de la rdpida disminucién de la fe-
cundidad costarricense deberia elucidar los factores que
llevaron a que estos grupos, tradicionalmente de familias
numerosas, se incorporaran al proceso y redujeran su fe-
cundidad en la forma acelerada en que lo hicieron,

Los ideales reproductivos

En 1964, en el AreaMetropolitana de San José,
existia la opinién general (90 por ciento) de que la pobla-
¢idén costarricense crecia rapidamente y una mayoria de las
mujeres entrevistadas (60 por ciento) consideraba que eso
no era conveniente y preconizaba un crecimiento lento o
aln una estabilizacién del numero de habitantes. Once
aitos después, en 1975, sélo cerca de dos tercios de las
entrevistadas del AMSY consideraba que el crecimiento era
ripido y la proporcién que se declaraba contra el crecimien-
to répido se habia elevado a cerca del 80 por ciento. Esto
revela no s6lo que la poblacién habja captado correcta-
mente €] cambio en Ja tasa de crecimiento demogrifico,
(de 3.8 por ciento en 1964 a 2.4 por ciento en 1976) sino
que las actitudes no-natalistas y favorables a la regula-
cion de la familia, se habian hecho mds comunes en el
transcurso de la década y que ya en 1975 s6lo una mino-
ria favorecia el crecimiento ripido.

En todas las encuestas sélo una fraccién muy redu-
cida de las mujeres considera deseable permanecer sin hijos o
tener uno solo. Las preferencias se sitian generalmente
entre 2 y 4 hijos en la zona urbana y entre 2 y 6 en la rural,
con una clara concentracién en 3 y 4 hijos. Las mujeres
que sefialan “los que vengan™ o un nimero de 8 o mayor,
representan cerca de un décimo en la zona urbana y un
quinto en la rural. Los nimeros medios deseados pasan de
4.1 a 3.9 en el drea urbana —entre 1964y 1976— yde49a
4,7 en la rural —entre 1969 y 1976—. Estos valores indican
que la fecundidad ideal en el drea urbana es menor que en
la rural, pero aiin as{ muy superior a la que caracteriza a las
sociedades industrializadas y en general a las demogrifica-
mente evolucionadas. Muestran, también, que no obstante
el extraordinario descenso en la fecundidad ocurrido des-
pués de 1960 en la poblacién urbana y rural de Costa Rica,
el tamafio deseado de la familia sélo se redujo modestamen-
te.
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Si se calculan tamafios esperados de familia sumdn-
dole a los hijos tenidos los adicionales deseados, se encuen-
tra, en la poblacion urbana, que la familia media esperada,
que ya era baja en 1964, se reduce un poco mds situdndose
dentro del grupo 20-29 afios en un poco mds de 3 hijos. El
cambio m4s notable, sin embargo, se observa en la pobla-
cién rural donde el tamafio esperado se reduce en casi tres
hijos en el periodo 1969-76, situdndose en el grupo 20-29
en alrededor de 4 hijos. Esta informacién sefiala que las
parejas rurales jovenes esperan tener un nimero de hijos
s6lo un poco mayor que el que constituye la regla en los
grupos urbanos desde hace bastante tiempo; y favorece la
conclusion de que existe una tendencia hacia la homoge-
nizacién del tamafio real de la familia dentro de todos los
sectores de la poblacién nacional, la cual es ademds, cohe-
rente con los niveles actuales de prdctica anticonceptiva.

Las encuestas muestran también el conocido y es-
perado patrén de aumento del nimero deseado de hijos
al ser mayor la edad, la duracion de la unién y el nimero de
hijos vivos de la mujer. En el caso de las dos primeras va-
riables esa asociacidn podria deberse a que las mujeres de
mayor edad tienen ideales ‘“‘menos modernos” de fecun-
didad. Sin embargo, en el casa de los hijos vivos, su asocia-
cion positiva con el nimero indicado como ideal puede
atribuirse bdsicamente a dos factores:

a/ la tendencia a racionalizar o justificar los hijos ya
tenidos al momento de responder a la pregunta sobre
hijos deseados, y

b)  al éxito logrado por la mujer en la implementacion

de sus ideales.

El andlisis de la validez y estabilidad de las respuestas
—por cohorte y en forma transversal— mastré que efecti-
vamente existia una tendencia a ajustar el namero deseado
a los hijos ya tenidos, pero que esa racionalizacién es mds
hien moderada —cerca de un hijo al final del periodo fértil
en la zona urbana y quizds 1.5 hijos en la rural— y que se
manifiesta bdsicamente dentro de las mujeres de mayor
edad. La asociacién entre hijos vivos y nimero deseado
debe atribuirse entonces, en gran medida (y en especial
en la encuesta de 1976), al éxito cada vez mayor tenido
por las mujeres en la implementacién de sus ideales median-
te la practica anticonceptiva.

La proporcién que no desea mds hijos aumentd en
la zona rural de 52 por ciento en 1969 a 57 por ciento en
1976, pero bajé en la urbana de 65 por ciento en 1964 a
52 por ciento en 1976.

Mientras que los resultados del drea rural parecen
16gicos y coherentes con la evolucién de la fecundidad,
los de la zona urbana resultan —en cierta medida - sor-
presivos, e inconsistentes con ciertos hechos como la
actitud cada vez menos natalista de la poblacién femenina,
la reducciéon moderada en el tamafio deseado de la familia,
la elevada practica anticonceptiva actual y la marcada
baja de la fecundidad ocurrida en el perfodo. Debe acla-
rarse, sin embargo, que el porcentaje de mujeres que no



desea mis hijos es un variable bastante compleja, muy
ligada a la etapa de la formacién de la familia en que se
encuentra la pareja, Depende no s6lo del tamafio ideal
de la familia y del nimero de hijos ya tenidos, sino tam.
bién de la medida en que la sociedad o grupo que se consi-
dera estd practicando la anticoncepcion con fines de limi-
tacién --después de haber completado el tamafio deseado
de familia— o lo hace desde una época temprana del proce-
so reproductivo con fines de espaciamiento. Debido a esto,
la proporcién que expresa el deseo de no tener mds hijos
fluctda a través del tiempo o varia entre sectores de la
poblacién de una forma que puede parecer en ciertos
casos contradictoria,

En el presente caso, el descenso de la proporcién que
no desea mds hijos en el Area Urbana entre 1964 y 1976
debe atribuirse bdsicamente a dos coyunturas: en 1964 se
estaba iniciando el descenso de la fecundidad y habia una
actitud muy favorable hacia el control y espaciamiento de
los hijos. En 1976, por el contrario, se llegaba al final de un
largo periodo de dristico control de la natalidad y muchas
pargjas sin hijos o con uno o dos, —que habfan estado es-
paciando— se aprestaban a tener los hijos postergados y
completar el tamafio deseado de la familia, Este razona-
miento es corroborado por el hecho de que si se controla et
nivel de educacién y la distribucién segiin nmero de hijos
vivos la reduccién desaparece y se logra un resultado mds
coherente con lo esperado.

Al dlasificar a las mujeres tomando en cuenta, simul-
tineamente, la diferencia entre el niimero de hijos tenidos
y ¢l nimero deseado, el deseo expresado de tener o no mds
hijos y 1a préctica anticonceptiva, se obtuvieren los siguien-

tes resultados de interés:
a}  En el periodo analizado disminuye marcadamente la
proporcién de mujeres procreando, especialmente en
el 4rea rural, donde se reduce ala mitad. Correlativamente
con lo anterior, la proporcién rural “limitando™ la familia
se duplica y alcanza en 1976 un nivel cercano al observado
en el drea urbana,
b) La proporcion que estd espaciando sus hijos en el
momento de la encuesta, es reducida en 1964.69,
pero experimenta un notable aumento en el periodo ana-
lizado, alcanzando en 1976 a cerca de un tercio de las
mujeres, tanto en el drea urbana como en 1a rural.
¢} El grupo, que presumiblemente no tiene acceso
a métodos anticonceptivos, representa una fraccién
importante en 1964-69 —15 por ciento en la zona urbana y
20 por ciento en la rural - pero se reduce a valores despre-
ciables en 1976,
d} Una cierta proporcién de las mujeres parecen ser
ambivalentes en cuanto al tamaflo deseado de la
familia, ya que aunque usan métodos y dicen no querer
mds hijos, expresan un mimero deseado superior al de
hijos vivos que ya tienen.
e}  El grupo que exhibe una conducta que podria cali-
ficarse de “incoherente™, con las opiniones y pre-

ferencias que expresa, y el cual era relativamente elevado
en la zona rural, se reduce notablemente en 1976 en ambas
dreas,

A partir de la informacién analizada, sobre ideales
reproductivos puede llegarse a la conclusién general de
que ya en 1964-69 el tamafio deseado de la familia era
relativamente bajo en Costa Rica, atin en el drea rural, y
que en el curso de la década siguiente lo que la poblacion
hizo fue adaptar su fecundidad real a la ideal, aprove-
chando la disponibilidad cada vez mds amplia de técnicas
anticonceptivas modernas y eficaces. Como consecuencia
de esta evolucién no sélo baj6 lafecundidad sino que se re-
dujeron significativamente los embarazos no deseados y
s¢ hizo mds comun el espaciamiento y postergacién de los

hijos.

También debe sefialarse que, no obstante el grado
de modernizacién que ha experimentado Costa Rica en las
dos vltimas décadas, persisten en nuestra sociedad —urbana
y rural— valores que favorecen una fecundidad moderada-
mente alta y que se expresan en tamafios ideales de 2 a 4
hijos preferidos por la mayoria de las mujeres en la encues-
ta de 1976, La persistencia de estos valores favorables a las
familias moderadamente grandes, asi como la circunstancia
de que el nivel de fecundidad es ya cercano al ntmero de-
seado de hijos, podrian explicar entonces porqué la baja de
la fecundidad se hizo tan lenta a mediados de los setentas
y pricticamente se ha detenido en los Gltimos afios.

Debe recordarse, por otra parte, que un ndimero
deseado de dos hijos permite dnicamente el reemplazo de
la pareja ¥y conduce inexorablemente a una pobiacion de
crecimiento nulo, Por el contrario un mimero de 3 a 4
traeria un aumento de 50 a 100 por ciento en una ge-
neracién, o sea, permitiria una tasa de crecimiento del
orden de 1.5 por ciento a 2.5 por ciento anual, Por ello,
de mantenerse los ideales expresados, la poblacién de
Costa Rica seguiria creciendo a un ritmo significativo en el
futuro,

Eluso de anticonceptivos

Los comportamientos que involuntariamente influyen
en la fecundidad —como la nupcialidad o la lactancia
materna— no han sido en Costa Rica determinantes de la
ripida disminucién de ésta, sino que ella se ha originado en
una genuina transformacién del comportamiento reproduc-
tivo de las parejas, que en forma deliberada han procedido
a prevenir los embarazos por medio del uso de anticoncep-
tivos o la esterilizacién (el aborto provocado tampoco ha
tenido significacién en el pafs).

La época en que se inici6 el descenso de la fecundidad
coincide con la llegada a Costa Rica de los anticonceptivos
modernos —mas seguros y féciles de usar— y de las nuevas
y mds simples técnicas de esterilizacién quirGrgica. En
particular merece destacarse que estimaciones basadas en la
importacién de anticonceptivos seflalan a 1962 como el
primer afio en que Ilegaron al pais considerables cantidades
de pildoras anticonceptivas y dispositivos intrauterinos, las



que se incrementaron en forma masiva a partir de 1965,
Inicialmente esta mayor disponibilidad de técnicas anti-
conceptivas se debid a la accion del sector comercial priva-
do exclusivamente, pero luego fue ampliada notablemen-
te por la accién de un dindmico programa de planificacién
familiar, iniciado en 1968. Este programa parece haber
sido el factor decisivo para que el fendémeno del descenso
de la fecundidad haya irradiado hacia los grupos socio-
econémicos menos privilegiados o hacia los residentes
en las zonas rurales, pues son éstos los que en mayor pro-
porcién utilizan los servicios del programa,

En concordancia con el rdpide descenso de la fecun-
didad, el uso de anticonceptivos también se incrementd
significativamente en el periodo estudiado. Este incre-
mento fue particularmente notable en el drea rural, donde
la proporcién de mujeres en unién usando anticonceptivos
cast se triplico (pas6 de 24 a 64 por ciento) entre 1969 y
1976. Por su parte, en el 4rea urbana este incremento fue
mas moderado (de 49 a 73 por ciento entre 1964 y 1976)
en razon de que la prevalencia anticonceptiva ya era consi-
derable al principio del periodo,

La anticoncepcidén que se lleva a cabo con la finali-
dad de postergar el préximo embarazo ha sido fa principal
responsable del incremento del uso observado en el drea
urbana y del 40 por ciento del observado en la rural. Pa-
reciera que en una primera etapa la poblacién ha controlado
su fecundidad motivada por el deseo de evitar que el tama-
fio de la familia aumente, pero un tiempo después ha intro-
ducido el refinamiento de hacerlo para planear la época de
los distintos embarazos.

Para controlar el efecto de las variables demogrifi-
cas se calculd, con la ayuda de un modelo, una medida re-
sumen a }a que se le denomind porcentaje estindar de
anticoncepcion. Esta medida mostré que es genuino el
incremento en la prevalencia anticonceptiva observado
entre las encuestas, es decir, que no fue ocasionado —ni
total ni parcialmente— por cambios en la composicién
de la poblacién segiun edad, duracién matrimonial 0 edad 2
la unién,

El anélisis de la informacién referente al método
anticonceptivo utilizado mostrd que lallegada a Costa Rica
de los métodos “artificiales modernos™ y de las nuevas téc-
nicas de esterilizacién quirirgica, hizo que en el 4rea rural
se generalizara la prictica anticonceptiva directamente
con estos métodos, sin que los tradicionales {(condén,
bésicamente) ni los naturales hayan sido importantes. Esto
contrasta con la sucesién de etapas observada en el 4rea
urbana, en donde la prictica anticonceptiva se populariz6
con los métodos tradicionales y naturales, pero en una se-
gunda etapa —que coincide con el periodo en estudio—
ésta se incrementd por medio de los métodos modernos y
de la esterilizaci6n, los que, ademds, sustituyeron a los
tradicionales y naturales cuyo uso se redujo.

El cambio ocurrido en el tipo de método utilizado,
significd un incremento en la eficacia con que es practicada
la anticoncepci6n, especialmente en el drea urbana,
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En un intento de cuantificar el impacto en la fecun-
didad del incremento de la prictica anticonceptiva y de su
eficacia, se estimo que, en el periodo comprendido entre
las encuestas, el porcentaje de hijos evitados pos la anticon-
cepeion casi se ha duplicado en el drea urbana y triplicado
en la rural.

La aceptabilidad o legitimidad de Ia planificacién
familiar es una precondicién para que las parejas regulen su
fecundidad. Al respecto, se encontrd que al inicio del pe-
riodo estudiado la planificacién familiar era un concepto
aceptado por la mayoria de las mujeres (86 y 69 por ciento
en el 4rea urbana y rural, respectivamente), lo que informa
de que ya existia un ambiente favorable en este aspecto,
que permitid la rdpida difusién del uso de anticonceptivos
que tuvo lugar sobre todo en las zonas rurales. Por otra
parte, durante el periodo de observacion ocurrié un aumen-
to en esta variable, que redujo gran parte de la diferencia
urbanorural y que llevd a una aceptacidn cast universal
(mis del 90 por ciento) de 1z planificacién familiar en 1976,

El conocimiente de los métodos anticonceptivos fue
otra de las precondiciones de la regulacién de la fecundidad
que pudo analizarse con los datos de las encuestas. En sin-
tesis, se encontré que durante el periodo de observacion se
pasd de una situacién en la que, si bien la gran mayoria
de Jas costarricenses conocia algin método, no tenfa in-
formaci6n sobre los restantes, a una en la que sus hotizon-
tes se amplian con el conocimiento de mds posibilidades
entre las que pueden elegir. En efecto, casi todos los seg-
mentos de la poblacién pasaron de un promedio de 3 mé-
todos conocidos al principio del periodo a uno de 6 en
1976.

Los diferenciales en la prevalencia anticonceptiva
fueron analizados con el “porcentaje estindar de anticon.
cepcién”, estimado con el modelo. Al respecto, se encon-
tré que las variables socicecondmicas establecen unos di-
ferenciales que son semejantes, pero de signo contrario, a
los observados en la fecundidad. Esto es, que la préctica
anticonceptiva tiende a ser mayor entre las personas con
ocupacién no manual, las mujeres mrds educadas y las que
trabajan fuera del hogar. Ademds, estas asociaciones tienden
a ser mds claras al principio del periodo en estudio que en
la encuesta de 1976, puesto que, al igual que lo sucedido
con la fecundidad, los grupos que mds han modificado
su comportamiento fueron aqueilos que estaban mds re-
zagados, produciéndose asf un proceso de homogeneiza-
¢iébn o convergencia hacia altos niveles de prevalencia anti-
conceptiva,

Con un procedimiento similar al utilizado para estu-
diar la fecundidad, se intenté cuantificar el aporte de las
distintas variables al aumento en la anticoncepcién, en-
contrindose que alrededor del 20 por ciento de €&l (16 y
22 por ciento en el drea urbana y rural, respectivamente)
podria ser explicado por el cambio en la composicién
socioeconémica de la poblacién. Empero, un 70 por ciento
adicional podria ser explicado por el cambio ocurrido en los
determinantes inmediatos del uso de anticonceptivos,
explicacién que proviene, exclusivamente, del incremento



en el conocimiento anticonceptivo y en la aceptabilidad
de la planificacién familiar (en este orden}, sin que el deseo
de cesar la procreacién (indicador del ideal de famnilia)
haya desempefiado rol alguno en el fenémeno estudiado.

Los resultados anteriores son muy importantes, pues
sugieren que es posible una rdpida difusion de la prictica
anticonceptiva independientemente de cambios en la estruc-
tura socioeconémica de la poblacién y sin el concurso de
variaciones contempordneas en el ideal de familia. Esto
no quiere decir, empero, que la estructura socioeconémica
y la aspiracién de un familia pequefia carecen de importan-
cia para la transicion demogrifica. Es probable que en
Costa Rica estos dos tipos de variables hayan sufrido modi-
ficaciones importantes con anterioridad al periodo en es-
tudio, sentando, asi, las bases para la ripida modificacion
en e} comportamiento seproductivo aqui estudiado,

Es claro, sin embargo, que los factores que precipita-
ron tal modificacién no fueron ni el cambio socioeconémi-
co ni la disminucion de la demanda de hijos, sino que fue-
ron la mayor informacién, legitimidad vy, probablemente,
disponibilidad de la anticoncepcion, en un proceso en el
que participaron practicamente todos los estratos de la
poblacién costarricense. Esto iltimo es particularmente
significativo pues, por ejemplo, en el drea rural, sin la par-
ticipacién de las mujeres que no trabajan o que tienen
baja escolaridad, hubiera tenido lugar solamente alrededor
de la tercera parte del incremento en el uso de anticoncep-
tivos.

Por iitimo, se analizd la proporcién que representa
la “demanda no satisfecha” de anticoncepcién (mujeres
que no desean tener hijos y no estin usando métodos
eficaces), encontrdndose que ella sufrié una drdstica dismi-
nucién en el periodo observado, pasando del 37 al 12 por
ciento en el drea urbana y del 33 al 16 por ciento en la
rural. Esta notable disminucion de la brecha ideales-practi-
ca ilustra un agpecto importante de la naturaleza de la tran-
sicién demogréfica costarricense: que la poblacién estaba
previamente motivada para controlar la fecundidad y que
la baja fue precipitada, no por un cambia en la motiva-
cién, sino por uno en las posibilidades de ponerla en pric-
tica. Con fines predictivos, tendrd mucho interés estudiar
en otros contextos este fendmeno, el cual, en caso de que
sea similar, permitiria afirmar que cuando la brecha ideales-
practica es grande, la poblacién ests a las puertas de reducir
drasticamente su fecundidad,

Conclusiones generales

No cabe duda que e] andlisis comparativo de las en-
cuestas de fecundidad ha contribuido a un mejor conoci-
miento de la naturaleza de la transicién de la fecundidad
que ha experimentado la poblacion costarricense entre
1960 y 1976, no sélo en sus dimensiones puramente de-
mogréficas, sine en otros aspectos {ntimamente relaciona-
dos como son la prictica anticonceptiva y los ideales re-
productivos,

Concretamente, en cuanto a la fecundidad, el estudio
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mostrd aun mds claramente y corrobord los resultados
de atros andlisis, los cuales sefialan como un rasgo distintivo
de la baja de la fecundidad en Costa Rica la circunstancia
de que el fenémeno ha sido general y ha involucrado a
todas los sectores, aunque con ciertas diferencias en crono.
logfa e intensidad. No se trata de un proceso circunscrito
& un cierto grupo unicamente, sino de uno de difusion en
el cual se produjo una ripida incorporacién de nuevos
grupos. Este proceso, por otra parte, acurrié en tal forma
que los marcados diferenciales socioeconomicos de la
fecundidad que existian en la década de los 60, se habian
reducido notablemente, hacia 1976, en un movimiento
de convergencia hacia valores moderadamente bajos.
Estos resultados (reduccién generalizada y convergencia
u homogeneizacion) sugieren como conclusién importan.
te que el rdpido descenso de la fecundidad costarricense
no puede ser explicado por los cambios —al menos los
contempordneos con él— de la estructura econdémica o
social, sino que el proceso ha consistido en una neutrali-
zacién o ruptura de buena parte del determinismo que la
condicién socioeconémica del individuo ejercia sobre su
fecundidad. Por ello, los factores explicativos de la baja
de lafecundidad costarricense deberian ser buscados prin-
cipalmente entre aquellos que hicieron posible que irradiara
hacia los sectores mds tradicionales o menos privilegiados
de la sociedad.

La gran difusién y el cambio cualitativo observado en
el uso de anticonceptivos durante el periodo estudiado,
tuvo caracteristicas similares a las anotadas en el parrafo
anterior {fue general y convesgente), corroborando asf la
afirmacién de que los principales determinantes directos
que precipitaron la transicién demogrifica en Costa Rica,
debieron ser otros distintos del cambio socioecondmico,

E] hallazge de que al principio del periodo los ideales
reproductivos ya no favorecian la tradicional familia nu-
merosa ydequeellos se modificaron poco en la época
en que bajé la fecundidad, sugiere que ésta no fue precipi-
tada por una contraccién en la demanda de hijos. Conse-
cuentemente, una explicacién satisfactoria de la transicion
demogrifica costarricense dificilmente podria encontrarse
en las teorias que centran su atencion en la demanda de
hijos (valor y costo de los hijos, occidentalizaciéon, nuclea-
rizacién de la familia, direccién de los flujos intergeneracio-
nales de 1a riqueza, etc. ...). Con un mayor valor explicativo
aparecen, por lo tanto, las teorias que centran su atencién
en el lado de la oferta; mayor disponibilidad de métoados,
de servicios y de informacidn anticonceptiva y reduccién de
los costos objetivos y psiquicos de la prevencién de los em-
barazos. Conviene advertir, sin embargo.gue estas afirma-
ciones son vilidas s6lo en lo que respecta alos factores que
“precipitaron™ 1a baja. Con un enfoque mds amplio, la ge-
neralizacién del deseo de tener una familia de tamafo mo-
derado, ocurrida con anterioridad al descense, y los
cambios socioeconémicos que debieron provocarla, son ele-
mentos explicativos importantes sin cuyo concurso na se
hubjeran dado las condiciones para que en Costa Rica
actien los “factores de la oferta” para producir la reduc
cion de la fecundidad.



Una pregunta que ha estado presente en forma im-
plicita en todo el presente estudio y cuya respuesta sinteti-
za en cierto modo los resultados de éste, es la de si era
predecible el rdpido descenso ocurrido en la fecundidad
costarricense. La respuesta es parcialmente afirmativa,
puesto que al principio del periodo ya habia indicios de que
tal descenso era inminente. Entre ellos cabe citar la expe-
riencia anticonceptiva (aunque con métodos no muy efica-
ces) de una proporcién apreciable de mujeres; el deseo
generalizado de tener familias poco numerosas; la enorme
brecha entre los ideales y el comportamiento reproductivo;
el nivel de desarrollo econémico y social alcanzado por
Costa Rica y que la ubicaba, segiin la experiencia de otros
paises, en la zona del umbral de la transicién demogrifica,
el hecho de que habian comenzado a Hegar al pais técnicas
modernas de anticoncepcitn y que el Estado, con su exce-
lente infraestructura de servicios de salud, habia iniciado un
programa de planificacién farmiliar; el conocimiento, aunque
elemental, de métodos anticonceptivos en la mayoria de la
poblacién y la aceptabilidad que tenia la idea de planificar
la familia, Sin embargo, aunque todos estos elementos eran
indicios claros y concordantes de que la alta fecundidad de
la década de los 50 no podia continuar por mds tiempo,
dificilmente se hubiera podido predecir el momento exacto
y la intensidad con que los distintos sectores iban a redu-
cirla,

Otra cuestién importante de resolver es la de siera
posible haber pronosticado la finalizacién del descenso de
la fecundidad, ocurrida en la segunda mitad de a década
de los 70. También en este caso la respuesta es positiva,
pues ya la informacién de la encuesta de 1976 mostraba
indicios de que el rdpido descenso no podia continuar por
muho mds tiempo, Concretamente, en esa época la fecun-
didad de las clases medias o altas ya habia dejado de dismi-
nuir, estabilizindose en tasas totales de poco mds de 3 hijos.
A decir verdad, el descenso de la fecundidad nacional en
los ultimos afios fue sostenido, exclusivamente, por la
reducciéon de las tasas de los grupos residentes en las
zonas rurales o pertenecientes a los estratos socioeconémi-
cos bajos. Estos grupos, sin embargo, hacia 1976 tenian
ya pocas posibilidades de seguir reduciendo su fecundi-
dad, en razon de que estaban acercdndose bastante al nivel
en el que se habia estabilizado la de los grupos que la redu-
jeron con anterioridad. Este punto de convergencia parece
estar determinado por un ideal de familia de poco mds de
tres hijos en promedio y por un margen adicional de emba-
razos no deseados. En la medida en que a mediados de los
70 no se observaban (y aun hoy, en 1982, no se observan)
signos de que el ideal de familia costarricense fuera a modi-
ficarse en favor del sistema de los dos hijos o del hijo tnico,
no cabia esperar que la tasa total de fecundidad cayese por
debazjo de los 3 & 4 hijos por mujer; por lo que podia pro-
nosticarse —para la segunda mitad de la década— sino el
estancamiento de la fecundidad, por lo menos una dréstica
atenuacién de la tendencia de rdpido descenso registrada
entre 1960 y 1975,
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ANEXO 1
DESCRIPCION DE ALGUNAS VARIABLES

El propdsito de este anexo es orientar al lector sobre el
significado de ciertas variables utilizadas en el presente infor-
me y, especialmente, acerca de la forma como fue obtenida la
informacién, esto es, las preguntas que s¢ formularon en los
cuestionarios. Como norma, las variables fueron definidas, en
lo posible, de acuerdo con las pautas de la “Encuesta Mundial
de Fecundidad™, investigacion de la que forma parte la encues-
ta costarricense de 1976. Como esas defmiciones estdn bien
documentadas, se ha creido innecesario repetirlas aqui, por lo
que el lector interesado deberd remitirse a ios documentos res-
pectivos’' . Por lo tanto, este anexo se limitard a presentar las
varighles que se apartan de los pracedimientos de la encuesta
mundial o aquéllas que en las encuestas de 1964 o de 1969
fueron investigadas en forma algo distinta que en la encuesta
de 1976.

FECUNDIDAD
Tasqs anuales de fecundidad

En el capitulo 3 se presentaron tasas {por ados calenda-
rio) de fecundidad general segun la edad y de fecundidad ma-
trimonial segiun duracion de {a union. Estas tasas fueron cal-
culadas, para cada afio o periodo, como ¢l cociente entre los
nacimientos registrados en ese afio y el tiempo vivido en él por
las entrevistadas. Los nacimientos fueron contabilizados segun
la edad o duracién matrimonial de la mujer al momento de
ocurrir el hecho, con base en la informacion sobre la historia
de embarazos que incluyen las tres encuestas.

Por su parte, el denominador de ta tasa se obtuvo conta-
bilizando los afios vividos en esa edad o duracién por cada en-

lspecialmente se recomienda consultar los documentos “‘Cues-
tionario Basico' y “Pautas parg el Procesamiemto de los Dgtos’, Do-
cumentacidn Basica Nos, 1 y 10, publicados por la Encuesta Mundial de
Fecundidad. ¥) cuestionanio de ia encuesta costarricense también consta
en el Informe de Resuttados, publicado por la Direccidn General de
Estadistica y Censos.



trevistada, con base en la fecha de nacimiento o de matrimo-
nio, segn el caso,

Para el cdiculo de la fecundidad matrimonial se conside-
ro Gnicamente a las mujeres con una sola unién, siempre que
no hubiese sido disuelta. Ademds, no fueron tomados en
cuenta los hijos tenidos por estas mujeres antes del matrimonio
(prenupciales).

Edad al primer nacimiento, intervalos genésicos y
probabilidades de aumento de la familia

Estos conceptos fueron computados como indices trans-
versales correspondientes a los 5 afios anteriores a la encuesta,
con el recurso, muy conocido en demografia, de la cohorte o
promocién hipotética. Para ello fue necesario aplicar la técni-
ca de construccién de tablas de vida, como se explica en el
anexo 4.

Tasa total de fecundidad conyugal

Indice utilizado para el estudio de los diferenciales socio-
economicos de la fecundidad, que fue calculado con la ayuda
de un modelo descrito en el anexo 2,

CONTROL NATAL
Los métodos anticonceptivos

Para el estudio del conocimiento y del uso actual y pasa-
do de métodos anticonceptivos, fue necesario tomar en cuenta
que en las encuestas de los aios 60 no se preguntd acerca de la
inyeccion, ni en la de 1964 acerca de la pastilia, el DIU y la
esterilizacion masculina. (Sin embargo, en 1964 la pastilla fue
mencionada espontdneamente por unas pocas entrevistadas
que ya la conocian y la habian usado). Por otra parte, en estas
encuestas se incluyeron preguntas especificas acerca del lavado
interno, el diafragma y los supositerios (sélo en 1969) por lo
que, con fines de comparadilidad con la encuesta de 1976, fue
necesaric incluir el lavado entre los métodos folcloricos y el
diafragma y los supositorios en los métodos “‘vaginales’® (lla-
mados ‘‘femeninos cientificos’’ en la encuesta de 1976).

En cuanto a la esterilizacién femenina, en las primeras
encuestas no se hizo la distincion de si ésta fue realizada con
fines de salud exclusivamente, por lo que se procedié a corre-
gir la informacion de 1976, considerande como usuarias de
anticonceptivos también a las esteritizadas por motivo de
salud.

Numero de métodus conocidos

Para computar esta variable se consideraron tinicamente
los 6 métodos acerca de los que habia informacion en las tres
encuestas y, ademds, el DIU, que no existya en 1964, Segin
esto, el valor maximo que puede alcanzar esta variable es de 6
en 1964 y de 7 en 1969 y 1976,

Fueron considerados como métodos conocidos aquéllos
acerca de los que la entrevistada respondié afirmativamente
a la pregunia: ;ha oido hablar de, . .? Sin embargo, esto no
es aplicable en el caso de 1a pastilla en 1964, pues, al no haber
una pregunta especifica sobre ella, siempre fue mencionada
espontdneamente.
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cE'sta de acuerdo con la planificacion famiiar?

Se consideré que una entrevistada estaba de acuerdo con
la planificacién familiar, cuando declaré haber usado alguna
vez anticonceptivos o, si no lo hizo, cuando respondié segin se
indica:

@) En 1964, si sefial6 las alternativas 3 6 4 de la pregunta:
- Hay parejas que evitan tener demasiados hijos. ;En
qué caso acepta usted esto?
1.  Enningn caso.
2. Solamente si la salud de la mujer esta en pe-
ligro.
3.  Sila familia tiene poco dinero.
4.  Entodoslos casos.
Y. Sin opinidn.
b) En 1969, si sefialo la alternativa 3 de fa pregunta:
- :Le parece a usted bien o no usar cosas {métodos)
para no quedar embarazada {no encargar hijos) y
tener los hijos sdlo cuande lo quiera?
1.  No le parece bien.
2. Neutral {no le parece ni bien ni mal})
3.  Le parece bien.
0.  Noresponde.
¢) En 1976, si respondia afumativamente a la pregunta:

;Estd usted de acuerdo o en desacuerdo en que las pare-
jas usen métodos para espaciar O evitar los embarazos?

PREFERENCIAS REPRODUCTIVAS
Total de hijos deseados

La variable esti basada en las siguientes preguntas:

a} En 1964: —Si usted fuera a formar ahora su familia,
;Cuidntos hijos le gustaria tener en total?
Las respuestas estdn precodificadas hasta 7 hijos y luego:
8 = 8y miéshijos
9 = los que vengan
Y = No sabe
X = No se aplica

b) En 1969: —;Cudntos hijos es bueno (es mejor) (estd
bien) que una mujer tenga?
Las respuestas se registraron anotando el nimero indica-
do de hijos o las siguientes alternativas precodificadas:
98 = Los que vengan, los que Dios mande.
99 = No responde

¢/ En 1976: —Si usted pudiera elegir el nimero de hijos

que desea tener en toda su vida jcudntos hijos tendria?,
Las respuestas se registraron anatando el nimero indica-
do de hijos. En el cuestionario no constan las alternati-
vas de respuesta tipo “no sabe” o *“los que vengan”.

Para el cdlculo de promedios se uniformaron las tres
encuestas, asignando el codigo 8 a las respuestas de 9 hijos
0 mds, no sabe, los que vengan, etc.



Deseo de tener mas hijos

Esta importante variable se basa en las siguientes pregun-

tas:
a) En 1964: —;Quiere usted tener mds hijos de los que
tiene o no? (Solo fueron permitidas respuestas Si o No),
b} En 1969: —;Quiere tener mas hijos o no, o le da lo mis-
mo?
1 = No guiere mis hijos
2 = Le dalo mismo
3 = Quiere mds hijos
4 = Losque Dios mande, los gque vengan
¢)  En 1976: --;Desea usted tener otro hijo alguna vez?
1 = 8¢
2 = No
3 = Indecisa

Se asigno Juego la respuesta “No™ a las esterilizadas. El
dato consta solo para las mujeres en unién que se consideran
fértiles,

Hijos adicionales deseados

A las mujeres que indicaron su deseo de tener mds hijos,
se les formulé una pregunta adicional acerca de cudntos mas
deseaba tener, pregunta que fue similar en las tres encuestas.
Sin embargo, en las alternativas de respuesta que constan en
los cuestionarios, la encuesta de 1976 difiere de las otras dos
en que no incluye respuestas tales como *‘le da lo mismo”, *los
que vengan’ o “no sabe”, y la de 1964 en que se agrupd en
una sola categoria todas las respuestas de 8 y mds hijos adicio-
nales. Para el cdlculo de promedios, se asignd el valor 8 a todas
las respuestas que no especifican claramente el namero de hijos
adicionales deseados.

Fecundidad completa esperada

Es la suma de los hijos nacidos vivos mds los hijos adicio-
nales deseados. Evidentemente, para las mujeres que no
desean tener mds hijos, que estdn esierilizadas o que se consi-
deran infértiles, esta variable es igual a los hijos nacidos vivos
tenidos. Por otra parte, a las mujeres que estaban embaraza-
das se les agreg6 un hijo mds.

Familia complete esperada

lgual a la anterior, excepto par el hecho de restarse los
hijos fallecidos.

Elattimo embarazo no fue deseado

Si bien en la encuesta de 1976 existia una pregunta es-
pecifica sobre este tema, no fue posible utilizarla por cuanto
en las otras dos encuestas no habia una pregunta similar. En
su lugar, esta variable se creo suponiendo que el nitimo emba-
razo no fue deseado cuando la entrevistada indicé un niumero
total de hijos deseados menor que el de los hijos vivos (mds el
embarazo actual) que tenia al momento de la encuesta.
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VARIABLES SOCIOECONOMICAS O ESTRUCTURALES

Empieo de la mujer

Esta variable, que incluye las categorias no rrabaja,
trabaja en el hogar y trabaja fuera del hogar, se cre6 en base a
las siguientes preguntas:

a/ En 1964: —;Trabaja usted actualmente en una activi-
dad que le permita ganar dinero?; y — ;Dentro o fuera
del hogar?

b) En 1969: —;Trabaja usted en algo en que le paguen di-
nero?; —;Trabaja usted en aigo en que le paguen otras
cosas?, y —;Trabaja usted dentro o fuera de la casa?
¢/ En 1976; —Como usted sabe, muchas mujeres, ademds
de ocuparse de las labores de ama de casa en su hogar,
trabajan en algo por lo cual reciben pago en dinero o en
otra forma ;Estd usted trabajando actualmente?; —Tra-
baja en la finca familiar?; o —;trabaja la mayor parte
del tiempo en su casa o fuera de su casa?

Clase ocupacional del esposo

Esta variable clasifica a las mujeres en union en las tres
categorias siguientes (segln la ocupacion del esposo):
a) Secter no formal, que incluye a ocupaciones manuales
desempefiadas por cuenta propia o en pequefas empresas
propias (con menes de S empleados). En el drea rural,
este grupo comprende, basicamente, a los campesinos
independientes.
b}  Asalariado manual, que identifica al proletariado tipico,
esto es, a personas que desempefian labores manuales a
cambio de un salario,
¢)  No manual, que incluye a lo gue podrria clasificarse co-
mo la pequefia y gran burguesia. Comprende a profesio-
nales, técnicos, administradores, gerentes y empleadas de
oficina, asi’ como a tos “patronos’ de empresas con mds
de § empleados.

La informacién bdsica para elaborar estas categorias se
obtuvo de las siguientes preguntas:
a) En 1964: —;Cuil es la ocupacién principal en que
actualmente trabaja su marido (o trabajé por altima
vez)? (Fue codificada en 8 grupos que se apartan de las
clasificaciones internacionales). —; En esa ocupacion
qué es (era) su marido? ;Patrén, empleade, trabaja(ba)
por su cuenta?; —;Tiene personal a sus 6rdenes? ;Cudn-
tos?
b} En 1969: —_En qué trabaja su marido (esposa) (com.
pafiero) la mayor parte del tiempo?; — ;Qué es lo que él
hace en ese (su) trabajo?; -;Qué es €l en ese trabajo?
(;Es duedo, administrador, empleado, mediero?);
—.Cudntos trabajadores permanentes emplea?



¢)  En 1976: —Me gustaria hacerle algunas preguntas acerca
de su marido: ;Cudl es (fue) su acupacion? Es decir
;qué clase de trabajo hace (hacia)?; —;Estd (estuvo)
contratado por algin familiar o por alguna otra persona
o institucién, o trabaja (trabajé) por cuenta propia?;
—¢Cudntos empleados asalariados tiene (tenia)?

Lugar de crignza

Esta variable (que clasifica a lasentrevistadas en las catego-
rias de campo, pueblo o ciudad) es poco comparable en la
encuesta de 1964 con las otras dos, segin puede apreciarse a
continuacion:
aj En 1964, la pregunta fue —;Naci6 usted en el Area Me-

tropolitana de San José, en otra ciudad, en un pueblo pe-

Queio o en el campo? Las respuestas fueron codificadas

y asignadas como se indica:

Categoria asignada Categoria codificada

Campo Pueblo pequefio o campo

Pueblo Otra ciudad

Ciudad Area Metropolitana de
San José

b/ En 1969 la pregunta fue: —Antes de temer 15 afios
;donde vivid la mayor parte del tiempo, en el campo
(en una hacienda, finca, monte), en un pueblo o en una
ciudad? Las respuestas fueron registradas en una clasifi-
cacion idéntica a la usada para esta variable,

¢) En 1976 fas preguntas fueron: —;Ha vivido usted siem-
pre en (nombre del lugar)?; —Si la respuesta fue “s™:
—Cuando usted era pequefia, digamos hasta los |2 afios
jeste lugar era campo (una finca, hacienda, monte), un
pueblo o una ciudad?; —Sila respuesta fue “no”’: Cuan.
do usted era pequeiia, digamos hasta los 12 afios ;dénde
vivio usted la mayor parte del tiempo? ;En el campo
{una finca, hacienda, monte), en un puebio ¢ en una ciu-
dad?

Mortatidad infantil

incluye las categorias “con algin hijo fallecido’™ o “sin
hijos fallecidos’, segin si en la historia de embarazos la entre-
vistada declaré que algun hijo habia muerto antes de cumpiir
un afo de edad.

VARIJABLES DE CONTRQL
Edad

El dato se basa en la fecha de nacimiento de la entrevis-
1ada, que fue preguntada en las tres encuestas. {Las de 1964 y
1969, preguntaron también la edad en afos cumplidos).

Fdad a la union y duracion de la union

Estas variables fueron computadas, en las tres encuestas,
con respecto a la fecha de la union actual o dltima, y no con
respecto a la primera unidn, La razdn de esto radica en que en
1964 na se preguntd por toda la historia de uniones de la en-
trevistada, ignordndose, por ende, las fechas de las primeras
uniones de las mujeres que tuvieron tres 0 mas.

ANEXO 2

MODELGOS DEMOGRAFICOS DE L A FECUNDIDAD Y
LA ANTICONCEPCION

Al comiparar ¢l comportamiento repraductivo en un mo-
mento determinado, una precaucién elemental es la de procu-
rar que los individuos tengan similares caracteristicas vitales,
con el fin de aislar las genuinas diferencias en el comporta-
miento de aquélias que se deben a factores sociales involunta-
rios o a factores fisiologicos, Asi, tradicionalmente, en el and-
lisis demogrdfico se recomienda comparar unicamente las tasas
de mujeres gon la misma edad y la misma duracién del matri-
monio (¥, consecuentemente, la misma edad al matrimonio)
para, con base en estas tasas, obtener medidas resumen de todo
el periodo reproductivo por medio del recurso de la cohorte
hipotética. Ademds, cuando se estudian indices acumulativos,
se debe tener la precaucién de controlar e] tiempo total de ex-
posicién, limitando las eomparaciones a cohortes (reales o fic.
ticias} de mujeres que se han casado a la misma edad y que no
s¢ han visto afectadas por disoluciones en su union. Tales con-
troles procuran evitar que las comparaciones se vean distor-
sionadas por alguno de los siguientes factores principales:

a)  Lainfertilidad, que aumenta con la edad.

b)  La subfecundidad de las adolescentes y de las mujeres
mds viejas, causada probablemente por una mayor inci-
dencia del aborto espontdneo y de ciclos anovulatorios.

¢) La mayor fecundidad de los primeros afios de matrimo-
nio, causada por una mayor frecuencia de relaciones se-
xuales, un menor uso de anticonceptivos (la demanda de
primeros hijos suele ser mayor) y una tendencia a que la
espera para concebir el primer hijo sca menor que para
los hijos restantes, por la ausercia {en el intervalo proto-
genésico) del periodo de infertilidad post-parta,

d}  El efecto de “*alcanzamiento’ de la edad al matrimanio,
consistente en el intento de los matrimonios tardios por
dar alcance a la fecundidad acumulada por gquienes se
casaron mds jdvenes, o por compensar su menor dispo-
nibilidad total de tiempo reproductiva.

e}  En el estudio de la fecundidad conyugal completa, la aso-
ciacion inversa existente entre la edad a la unién y el
tiempo total de exposicion, que hace que los matrimo-
nios precoces tiendan hacia una descendencia final ma-
yor.



Ahora bien, la exigencia teérica de medir el comporta-
miento reproductivo por medio de una matriz de tasas segun la
edad (o la edad al matrimonio) y la duracion de la unidn, entya-
fia dificultades practicas evidentes, que son insalvables cuando

como en el presente caso— se trabaja con muestras pequefias
y se desea hacer comparaciones entre submuestras aun mds
pequefas. Parta superar estas dificultades, la (nica alternativa
es hacer uso de modelos que con pocos pardmetros sean capa-
ces de reproducir adecuadamente dicha matriz y que permitan
corregir las irregularidades producidas por los errores de mues-
treo.

Como antecedentes al modelo utilizado en el presente
trabajo, cabe citar el propuesto por Coale y Trussell’ y un
refinamicnto de éste, que es propuesto por Page?. Este ulti-
mo describe con bastante precision las tasas de fecundidad
conyugal por medio del producto de tres componentes: el
nivel general de la fecundidad, un vector del efecto de la edad
que es aplicable a cualquier duracién del matrimonio {y que
puede ser sustituido, como en el modelo de Coale, por las tasas
de fecundidad natural) y un vector del efecto de la duracion
aplicable a cualguier edad (que puede ser sustituido, como en el
modelo de Coale, por una funcién exponencial en cuyo expo-
nente un pardmetro indica el grado de control de la fecundi-
dad).

Empero, para aplicar estos modelos a datos en los que Ia
unidad de andlisis es el individuo (como los dispenibles en las
encuestas) se tropieza con la dificultad de que no pueden uti-
lizarse los métodos convencionales de ajuste minimo-cuadra-
tico, ya que con el fin de linealizarlos se debe trabajar con los
logaritmos, lo que, evidentemente, 1o es posible en los nume-
rosos casos de mujeres con fecundidad nula. Por ello, surge 12
necesidad de buscar una formulacion aditiva, en Jugar de mui-
tiplicativa, aun a sabiendas de que esto ird en detrimento del
modelo.  En tal formulacién, sin embargo, se deben tomar en
cuenta las ideas basicas de que conviene expresar el efecta de
la edad por medio de una estructura de tasas de fecundidad na-
tural o fisiolégica, y de que el efecto de la duracion del matri-
monio es de tipo exponencial.

Es asi como, luego de una serie de pruebas, s¢ opid por
unas relaciones de tipo aditivo en las que el efecto de la edad
en la fecundidad dependerya de la fecundidad fisoldgica y, en
el uso de anticonceptivos, de 1a fertilidad esperada a esa edad.
Por otra parte, se decidi6 expresar el efecto de la duracién ma-
trimonial como el logaritmo de la posicién relativa en ef perfo-
do reproductivo disponible para cada mujer. Fue necesario
calcular, entonces, para cada mujer de edad x, con duracion
matrimonial z y casada a la edad y, estas tres funciones auxilia-
res, por medio de las siguientes relaciones:

(1)Vix}= 1531 +EXP(-0.64 +1.53 »In{[{50x)/{x-12}}}
(2)8(x)= 1-098 /{1 +EXP (-2.384 - 1.5 «In({50-x} ] {x-12)}}
{3riz, pp=Inlfz + 1} [ {5}-y)}

VA ). Coale y T. J. Trussell. “Model Fertility Schedules: Variat-
ions in the age Structure of Childbearing in Human Populations™.
Population Index, 40-2 (1974) pp. 185-258.

14y, Page. "‘Patterns Underlying Fertility Schedules: A Decom-
position by both Age and Marriage Duration™. Population Studies,
31,1¢1977), 31,1 (1977), pp. 85-106.
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La relacion (1) intenta reproducir la fecundidad fisio-
logica acumulada hasta la edad x y su derivada, la tasa anual
instantinea respectiva vx) En consecuencia la diferencia
entre dos valores de ¥yx/ indicarsa el numero esperade de hijos
entre las edades correspondientes. Como se puede apreciar en
el grifico A.1, las tasas anuales obtenidas con esta funcitn
reproducen, aproximadamente, las de fecundidad fisiologica
propuestas por Bongaarts y Kirmeyer o las tasas utilizadas en
el modelo de Coale, pero corregidas de manera que correspan.
dan a una poblacién en la que no hay efecto inhibidor de la
lactancia maternal

La relacion (2) reproduce la proporcion esperada de mu-
jeres fisiologicamente estériles en las distintas edades, estimada
por Louis Henry? (grifico A-1), es decir el complemento de la
proporcion de fértiles,

La relacion (3) supone que el periodo reproguctivo de
que dispone una mujer estd comprendido entre la edad al
matrimonio {y) y fos 50 afios de edad, de manera que la rela-
cion es el logaritmo de la posicion relativa en el periodo repro-
ductivo, corregida en 1 aiio con el fin de que este logaritmo
tome valores definidos en la duracién matrimonial cero. La ra-
z0n para trabajar con el togaritmo radica en que el efecto de la
duracion matrimontal es mucho mds intenso en los primeras
aftos de matrimonio que en los restantes.

En la tabla A 1 se presenian los valores de las tasas de
fecundidad fisiologica y la proporcion de estériles por edad
obtenidos con las funciones{1) y (2).

Tabla A.t

PROPORCION i) MUJERES ESTURILES S¢x/ Y TASA ANUAL
DI' FECUNDIDAD FISIOLOGICA vix} SEGUN LA EDAD.
(Por mil mujeres)

Edad x S{x) v ix} Edad x S(x) vix)
14 21 307 32 116 513
15 22 317 13 130 483
16 24 438 34 147 451
17 25 492 35 116 420
18 27 538 36 188 388
19 30 577 37 213 357
0 32 609 38 243 326
21 a5 633 39 276 296
22 3% 650 40 316 268
23 43 660 41 361 240
24 48 663 42 413 213
23 53 660 43 473 187
26 59 651 44 541 162
27 65 637 45 618 137
28 73 618 46 702 114
29 82 596 47 790 90
30 92 XA 48 878 64
3 103 543 49 955 32

50 1000 o

% Estos dos juegos de tasas constan en Bongaarts, Kirmeyer,
Estimating the Impact of Contraceptive Prevaience on Fertility. The
Population Council, Center for Policy Studies, Working Papers No. 63,
1980.

Louis Henry. “Some Data on Natural Fertility, Eugenics
Quarterly, Vol. VIII, No. 2, 1961.



Elmodelo de la fecundidad conyugal

Se optd por una relacién bastante simple, en la que el
“indice de subfecundidad’™ varia linealmente con el logaritmo
de la posicion relativa en el periodo reproductivo:

fix,z,y)=a+ber{zy)

Este rndice no es otra cosa que el cociente entre la tasa
de fecundidad conyugal y la tasa de fecundidad fisiolégica es-
perada para esta edad:

Fix,z,y)=f(x,2,y}fv(x)

de manera que la tasa de fecundidad puede expresarse como:
fix,z,y)=awv{x}¥bsr(z,y)=v(x)

Ademds, recordando que
x=y+tz

esta tasa puede expresarse en funcion de dos de las tres varia-
bles, por ejemplo:

fiz,y)=a#*viy+tz)j+hb=r{z y)*vfy+z)

La integral de esta funcion para todo valor de z, com-
prendido dentro de las edades reproductivas, permite obtener
una medida resumen de la fecundidad: la descendencia com-
pleta de una promocién de mujeres casadas a la edad y = y:

Grafico A.l

PROPORCION DE MUJERES ESTERILES Y TASA DE
FECUNDIDAD FISIOLOGICA SEGUN LA EDAD. COMPARACION
CON OTRAS ESTIMACIONES
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50-y
Fly)= I~ flzy)ds
Si se toma como edad al matrimonio el promedio de la
poblacién en estudio, la descendencia final correspondiente
serd representativa de la fecundidad completa de esta pobla-
cién. Empero, si se desea una medida libre de la influencia de
la nupcialidad, conviene calcularla para un valor comin de la
edad al matrimonio. Por ello, en el presente trabajo se calculé
una “tasa total de fecundidad conyugal”’, tomando los 20 afios
como edad estdndar al matrimonio o unién:

30
FT=F(y=20}= 1 flz,y)dz
La soluci6n de esta integral de acuerdo con los valores ya
indicados de las funciones auxiliares v {x} y r(z, ¥/ es:

FT=1223%a — 1489 »b

tasa total de fecundidad conyugal que indica el nimero final de
hijos que, en promedio, tendria una mujer perteneciente a una
promocién hipotética de casadas a los 20 afios de edad, cuya
fecundidad es la de la poblacion en estudio y que llega al tér-
mino de su vida fértil sin haber experimentado disoluciones de
su union.

En el grifico A-2 se muestran las tasas de fecundidad por
edad y duracién de la unién para distintas promociones de
matrimonios, obtenidas con el modelo para una poblacién con
fecundidad intermedia (5.2 hijos de familia completa por mu-
jer unida a los 20 afios de edad). Los pardmetros utilizados
para obtener estas tasas fuerona = 0.12y b = -0.25. Enlo
fundamental, la pendiente y la concavidad de las curvas del
grifico pueden ser modificadas a través del parimetro b y el
nivel de las curvas, a través de a. Es posible, sin embargo, que
cuando la fecundidad es muy baja el pardmetro a sea negativo,
lo que conduciria a tasas negativas en las edades y duraciones
finales del periodo reproductivo. En estos casos, esta inconsis-
tencia podria ser evitada reduciendo la edad limite de la pro-
creacion aue consta en el denominador de la funcién 7 (z, y)}
a valores inferiores a 50 afios,

El modelo de la anticoncepcion

Con base en un modelo propuesto por Bongaarts®, la
fecundidad conyugal de un grupo homogéneo de mujeres que
no practican el aborto puede expresarse por medio de la si-
guiente relacion:

fli)=cfif*vix)—ufi) »e(i) wv(x)/{1-S(x}}

en donde f, v {x/ y §(x) representan los conceptos utilizados
en el modelo de fecundidad;

c(i}) esun indice que permite pasar, por multiplicacion, de la
fecundidad fisiologica médxima a la *fecundidad natural”
de una poblacién, es decir, es la relacion entre estas dos

5 Iohn Bongaarts. ‘A framework for Analyzing the Proximate

Determinants of Fertility™. Population and Development Review, Vol.
4,No.1,1978.



fecundidades, que estd determinada por los hébitos de
lactancia materna de la poblacién;

u (i) es la proporcion de mujeres en uni6n utilizando anti-
conceplivos;

efi} es la eficacia con que se practica la anticoncepcién.

Utilizando el indice f(i} = f{i} [ v(x}
y haciendo u’ (i} = u (i) / (I-S (x})
se tiene;

fli)=Cfi)~u{i) efi)

en donde 4’ i/ indica la proporcién que usa anticoncep-
tivos entre las mujeres en unién que son fértiles exclusi-
vamente, siempre y cuando se cumpla el supuesto del
modelo de que la anticoncepcion es practicada sélo por
las mujeres fértiles.

Esta ultima relacién sugiere que si el indice f* pudo
expresarse por medio de una relacién lineal con la funcién
r{z, y) también el indice 4’ podria expresarse con una rela-
cién semejante. Desafortunadamente, los datos de las encues-
tas mostraron que &’ alcanza valores absurdamente altos en las
edades mayores, es decir, que no se cumple el supuesto de que

s6lo las mujeres fértiles usan anticonceptivos. Por ejemplo, en
la encuesta de 1976 mds del 60 por ciento de las mayores de
45 afios del drea urbana aparecen utilizando anticonceptivos,
cuando la proporcién de fértiles en esas edades dificilmente
puede superar el 20 por ciento. La razén para esto es evidente
en el caso de las mujeres que se esterilizaron con anterioridad.
Pero también es posible que, con frecuencia, la mujer no sepa
que ya es estéril y continie usando anticonceptivos.

El problema anterior llevé a optar por una relacién en la
que el efecto de la edad sobre la anticoncepcién (que es con-
siderado a través de la variable auxiliar “‘proporcién esperada
de estériles™) es incluido en el modelo en forma aditiva y no,
multiplicativa, como lo sugeria el modelo de Bongaarts. Esto
permitié un mejor ajuste con los datos observados, incluso en
las edades mayores, aun cuando ello implique que el nimero
de usuarias de anticonceptivos sea mayor que el nimero mdxi-
mo de mujeres que se podria esperar que sean fértiles en esas
edades,

Seguidamente se indica la relaci6n bdsica del modelo,
utilizada para controlar el efecto en la anticoncepcién de las
variables demogréficas edad {x), duracién del matrimonio (z)
y edad a la unidn (y):

ufx,z,yl=a+b*Six}+teceriz, y)

Grifico A.2

TASAS DE FECUNDIDAD CONYUGAL POR EDAD {x/, DURACION DEL MATRIMONIO {z) Y EDAD A LA UNION (y)
OBTENIDAS CON EL MODELOPARA2 =0,12 b= ~-0.25 y FT =85.2
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Resulta, asi, que esta relacién tiene un pardmetro mds
que la de la fecundidad conyugal, constituyendo un modelo
lineal aditivo simple en funcién de dos variables: la edad mo-
dificada y el logaritmo de la ubicacién relativa en el periodo
reproductivo. Al igual que en el modelo de la fecundidad, su
integral para todo valor de z dentro de perfodo reproductivo,
en una promocion de mujeres unidas a los 20 aflos de edad,
es Ja medida resumen de la anticoncepcion que finalmente se
utiliz6. La soluci6n de esta integral es la siguiente:

UIr=30+a+8742+b— 2657 »¢

Este indice U7 puede interpretarse como el nimero
medio de afios de anticoncepcion durante todas las edades fér-
tiles (hasta los 50 afios) de una mujer perteneciente a la pro-
mocién ficticia de unidas a los 20 afios de edad. A esta medi-
da, expresada como proporcién de tiempo, se le ha denomina-
do “porcentaje estandar de anticoncepci6n’, fndice utilizado
para evitar el efecto espurio de las tres variables demograficas
en las comparaciones del uso de anticonceptivos entre distintos
grupos. La relacion para el cilculo de este porcentaje es:

UT%lo=100%a+29.14»b—8857c

Por otra parte, para ilustrar la naturaleza y caracterfs.
ticas de este modelo, en el grifico A-3 se ha representado el
porcentaje usando anticonceptivos obtenido con los parime-

trosq = 0.9, b = 0.7y c = 0.2 que impfican un rndice de
anticoncepcion total de 52 por ciento, es decir, moderadamen-
te alto. Como nota de interés, el grafico muestra el hecho, ya
anotado, de que el porcentaje usando anticonceptivos puede
ser mayor que el porcentaje esperado de mujeres fértiles en las
edades mds altas.

Ajuste del modelo con la informacion de las encuestas

Como ya se sefiald, estos modelos de la fecundidad y la
anticoncepcion, fueron concebidos para que sean ajustados
con los datas individuales de las entrevistadas {y no con tasas
agregadas). Es asi como los pardimetros de los modelos fueron
estimados por medio de un ajuste minimo cuadrdtico de las
relaciones bdsicas, para las entrevistadas que estaban en unidn al
momento de la encuesta.

En el caso de la fecundidad, la varigble dependiente en la
regresién fue el cociente entre el nimero de hijos tenidos en
los dltimos 5 afos y el nimero esperado de hijos (segun la
funcidn de fecundidad fisioldgica) en el mismo periodo. En
Jos casos de mujeres con menos de 3 afios de union, este pe-
riodo de referencia fue el comprendido entre el matrimonig y
la encuesta. Las edades para calcular la funcién de fecundidad
fisiologica V" (x/ fueron, en consecuencia, las correspondientes
al momento inicial y final del periodo de referencia y, por di-
ferencia entre estos dos valores, se abtuvo el namero esperado

Grafico A3

PORCENTAJE USANDO ANTICONCEPTIVOS POR EDAD {x/ DURACION DEL MATRIMONIO {z) Y EDAD A LA UNION (3
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de hijos. La duracién matrimonial —y la edad al casarse— se
calcularon con base en la fecha de la dltima unién. La dura-
¢idn matrimonial z se estimé como la correspondiente af punto
medio del periodo de referencia. Por ultimo, cada caso fue
ponderado por el nlmero esperado de hijos, con el prop6sito
de que las estimaciones obtenidas con la regresién reproduz-
can las tasas anuales observadas (nimero medio anual de hi-
jos), esto es, que reproduzcan los promedios de £y no los de

En el caso de la anticoncepcitn, todas las variables estdn
referidas al momento de la encuesta, y el uso de anticoncepti-
vos fue medido por una variable dicotémica (que toma el valor
de 1 cuando la mujer estaba usando anticonceptivos y de cero
en caso contrario). El modelo también se utilizé para estimar
los porcentajes estdndar de la antjconcepcibn que tiene por
finalidad cesar la procreacitn, por una parte, y la orientada a
espaciar el proximo hijo, por otra,

En el cuadro A-2 se muestran los resultados del ajuste
de los modelos a los datos individuales de las entrevistadas de
20 a 49 afios de edad que se encontraban en unién al momento
de la encuesta. Ademas, en e} grafico 2 del cap. IV y en el 4
de] cap. V del texto se han representado los valores observados
y los obtenidos con el modelo de la fecundidad y anticoncep-
cién segun la duracion matrimonial, observindose que la co-
herencia entre ambos es satisfactoria.

Tabla A-2

PARAMETROS DE LOS MODLELOS DE FECUNPIDAD
Y ANTICONCEPCION LSTIMADOS CON LOS DATOS
DE LAS ENCUESTAS

Area Urbana Arca Rural
Parimetros —m8M8M8M8M—— S —
1964 1376 1969 1976
Fecundidad

a 214 036 523 146

b -.242 -.220 164 -.218
FT 62 37 88 5.0
{Asociacion*}  (30) (36) {19) (31}

Anticoncepcion total

a 897 1.047 381 1.004

b -.727 477 ~.260 -850

¢ 231 187 081 195

UT %o 48 74 23 81
(Asociacion*) (26) 22) (10 (26)

Anticoncepcion para cesar

a il 838 267 .795

b -.58) -.23% - 140 402

¢ 278 343 081 300

UT %o 36 46 16 41
(Asociacion) 29 144) (11) (34)

Anticoncepeidn para espaciar

P 125 209 112 .209

b 145 -.242 -.119 -.288

3 047 -.156 .000 -.104
o 12 28 5 22
{Asociacion) (18) (36) (10) 32y

* Coeficiente de determinacion por 100.

Ajuste de los modelos en subpoblaciones

Conviene recordar que estos modelos fueron formulados
con el propésito fundamental de contar con un instrumento
para obtener una medida resumen del comportamiento repro-
ductivo, que permita hacer comparaciones entre distintos seg-
mentos de la poblacién, sin que éstas se vean afectadas por las
distintas estructuras demogréficas y patrones de nupcialidad
de cada uno de ellos. Consecuentemente, los modelos fueron
utilizados para estimar la tasa total de fecundidad conyugal y
el porcentaje estdndar de anticoncepcién en los subgrupos que
se generan al clasificar a las entrevistadas segin una variable
dependiente de tipo “nominal”. Ademds, sirvieron para obte-
ner estimaciones de estas medidas resumen “ajustadas’ para
eliminar el efecto de terceras variables consideradas como pre-
cedentes causales.

Estas estimaciones se obtuvieron agregando al modelo
una serie de variables ficticias (“dummy™) y ajustando la regie-
sién correspondiente. Como es bien conocido, el numero de
variables ficticias que deben crearse es igual al nimero de ca-
tegorias 0 subgrupos menos uno, Ademds fue necesario crear
un juego de esta clase de variables para cada pardmetro de la
relacién bdsica (dos en el modelo de la fecundidad y tresen el
de la anticoncepcion), con el objeto de que la regresion per-
mita obtener estimaciones independientes, en cada subgrupo,
de cada uno de los pardmetros.

Seguidamente, se presenta el método de estimacion se-
guido en el caso de la fecundidad (et procedimieato para el
modelo de la anticoncepcion es semejante, sdlo que con un pa-
rdmetro mds),

Supdngase que se tiene una variable nominal con & cate-
gorias, cada una de las cuales se identifica con el subindice i,
siendo { = 0 para la primera categoria , i = k-/ para la dltima.
En este caso serd necesario crear dos juegos de k- variables
ficticias, cuyos coeficientes de regresion permiten estimar la
fecundidad total de cada subgrupo con la siguiente relacion:

FIi=1223 »aq;- 14.89 # b;

pero estos pardmetros a y b pueden expresars¢ con respecto a
los correspondientes a la categoria { = 0, que es el subgrupo de
referencia para el que no se crearon variables ficticias (todas las
variables ficticias toman el valor cero cuando i ~ 0):

Fry_. 1223 *(ap+da;) - 14.89 #(by + dby}

en donde g v by son los coeficientes de regresion del grupo de
referencia;

da; es el cocficiente de regresién de una variable ficticia, la
cual toma el valor de 1 cuando se posee el atributo / y,
de cero en el caso contrario.

db; es el coeficiente de regresion de la otra variable ficticia,

la cual toma el valor de 7z, y} cuando se posee ¢l atribu-

to iy, de cero eq caso contracia.

La relacion anterior, escrita con respecto a la fecundidad
total del grupo de referencia, fue la finalmente utilizada para la
estimacidn:



en donde dFT; se obtuvo con los coeficientes de regresién de
las variables ficticias, por medio de la siguiente relacién:

dFT;= 12.23 wda; — 14.89 » db;

Por su parte, con el objeto de que las estimaciones repro-
duzcan el promedio gemeral, se impuso la condicién de que
éste sea el promedio ponderado de los de cada categoria:

k-1

FT:Z W,"*FT,'
)

en donde W; es la proporcién de personas en cada categoria.

Esta Ultima condicion permite estimay la fecundidad del
grupo de referencia con la siguiente relacion:

k-1
FTy=Fr- % W; »dFT;
b

Por otra parte, la estimacién de Ja fecundidad total, ajus-
tada por el efecto de terceras variables, se obtuvo con las mis-
mas relaciones anteriores, pero utilizando los coeficientes de
regresion de las variables ficticias controlados, esto es, los coe-
ficientes de una ecuacién de regresion en la que también estin
incluidas las variables que se desea controlar.

, En ¢l caso del modelo de la anticoncepcion, el porcenta-
je estindar respectivo se estimd en subpoblaciones con las tres

relaciones siguientes, que son anilogas a las del modelo de la
fecundidad:

UT %fo; - UT ©fo + dUT ©/o;
dUT Ojoj= 100 wda;+ 29.14 « db; — 88.57 w dc;

k-1
UT Cjlog = UT %o - Z W;»dUT%)o;
1
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ANEXO 3

METODO PARA ESTIMAR LOS COMPONENTES DE LA
VARIACION EN EL TIEMPO DE UNA VARIABLE
a)  Caso de una sola variable independiente
El valor medio de una variable dependiente ¥ es el pro-

medio ponderado de los valores medios observados en las §
subclases a las que da lugar una variable independiente W:

Y =2 wy
{

en donde W; es la proporcién de personas en la categoria i
En una segunda observacién (o encuesta) se tendra:

)_/': E in y,"
i

Es decir, el valor medio de la variable dependiente se
habra modificado a consecuencia de los cambios en W; e y;

El problema consiste, ¢ntonces, en determinar qué parte
del cambio observado en Y es atribuible al:
1— cambio en la variable independiente, es decir, a la varia-
cién en la estructura wyy
2—  cambio en la asociacidn existente entre We Y, estoes, a
la variacion de los promedios Y de cada subpoblacion.

Como es bien conocido, no es posible llegar a una solu-
cién tnica en la que estos dos componentes sean aditivos y
mutuamente excluyentes, a menos que se incocpore algin su-
puesto adicional. Este podria ser la utilizacién de una estruc-
tura estdndar (por ejemplo, la cohorte ficticia, en el caso de
que la variable dependiente sea una del ciclo vital) o podria ser
un supuesto acerca de lz “jerarquia” de los dos efectos bajo
estudio.

En ¢l presente trabajo se opt6 por una solucion “jerdr-
quica™, pues se decidio evaluar en primer lugar el efecto del
cambio en la estructura y, sblo posteriormente, el atribuible a
las variaciones ocurridas dentro de cada subpoblacién. Asi, se
supuso la existencia de un promedio te6rico Y .w libre del
efecto estructural, que difiere del observado en la segunda en-
cuesta unicamente por las variaciones ocurridas en el interior
de las distintas subpoblaciones. A este promedio tedrico se le
denomina “valor esperado” para la segunda encuesta:

v =

w X WiV

}

Con este artificio, la variacién longitudinal de ¥ estd for-
mada por dos componentes aditivos:

Yy _ 7:(}7”. w-YIH(Y - }7"_ w



Relacion que también puede expresarse asi:

i i

AY=EW+AY"W

En donde:

EW Estima el cambic en ¥ atribuible a la variable indepen-
diente bajo estudio, que puede interpretarse como un
coeficiente de asociaci6n longitudinal (diferente de los
coeficientes de asociacion de tipo transversal convencio-
nales).

AY’w comprende un efecto residual que estima el cambio en
Y ocurrido independientemente de los cambios en la
estructura w, pudiendo interpretarse como la variacién
longitudinal no explicada por w, la cual, a su vez, puede
descomponerse en los aportes de cada categoria i

BY” ?W’f by

En el diagrama siguiente se intenta mostrar la idea gene-
ral del proceso:

>
=~
4

— EW ‘

} AY {

b)  Cgso de dos o mds variables independientes

En el caso de que se desee estudiar a la variable Y en
funcién de dos o mds variables independientes, las cuales posi-
blemente estardn asociadas entre si, es necesario suponer un
orden de causalidad, con el fin de posibilitar la descomposicién
de la variacion longitudinal de Y en una serie de efectos aditi-
vos. Este orden puede ser unicamente una solucion de com-
promiso, mds 0 menos arbitraria, pues suele ser muy dificil de
justificar plenamente.

Supéngase dos variables independientes Wy V, que esta-
blecen i, j clases, respectivamente, con w;, v proporcioén de
individuos en cada una de ellas y con ¢l siguier{te orden de cau-

salidad:

W -V Y
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En esta situacién pueden distinguirse tres tipos de efec-
tos. Los dos primeros son los directos de Wy V sobre Y, cada
uno de los cuales debe ser calculado solo después de que ha
sido controlada la influencia de la variable restante. El tercero,
es un efecto conjunto de las dos variables, que en este caso, le
serta atribuido a W, interpretindose como el efecto indirecto
de W sobre ¥ que tiene lugar por los cambios que ella ha pro-
ducido en V. En consecuencia, ¢l efecto total de la variable de
mayor jerarquia puede calcularse como la suma del efecto di-
recto mds el indirecto o, simplemente, evaluando la asociacién
entre W e Y sin control alguno de V.

Lo anterior, aplicado al presente trabajo (que se interesa
bdsicamente por la variacion lengitudinal de ¥), significa que
el efecto de W puede ser evaluado en la forma indicada en el
literal anterior, es decir, como si se tratara de una sola variable
independiente. En cuanto al efecto de V, también se puede
utilizar el mismo procedimiento con la diferencia de que ya no
se trata de estimar los componentes del cambio total AY, sino
Unicamente los componentes del cambio parcial AY’ tal
como puede apreciarse en el diagramna siguiente: W

oJolxe
00

> —
[ EW " F % 4 AY'WV—-{
— EWV 4

¢ AY " 4
[ AY A

En este caso se tendrd:
Vi Vi

que son los valores medios, en los dos momentos de observa-
cion, de la variable ¥, para los individuos que tienen tanto el
atributo 7 de la variable W como el atributoj de ¥

YoiwT Wi

!

que son los valores medios esperados para la segunda encuesta
en cada subclase con la caracteristica f de V, en el caso hipoté-
tico de que tinicamente se hubiera modificado la estructura w;.
Son, por lo tanto, unos promedios ya libres del efecto det cam-
bio en la estructura w; 0, en otras palabras, unos promedios
“ajustados™ (o controlados) por el factor Aw e

Y w2 VY w

}

es un promedio hipotético para toda la poblacién que estima el
valor medio que tendria la variable Y si inicamente hubieran



cambiado las estructuras w; y v;; 0 dicho de otro modo, es el
“valor esperado” para la segum{a encuesta tomando en cuenta
los cambios ocurridos en W y V', en el supuesto de que los pro-
medios Yji hubjeran permanecido constantes.

mide, segin s indic6 en el literal anterior, el aporte del cam-
bio en W a la variacion longitudinal de Y.

estima la variacion longitudinal de ¥ que es atribuible a la va-
riable V; aporte neto calculado luego de que ha sido controla-
do el efecto de W.

-Y

EWHEV=EWV=Y" _,

representa un concepio anialogo al de los coeficientes de asocia-
cion miltiple, vale decir que estima la variacion longitudinal de
Y que es explicada conjuntamente por Wy V.

AY =EW+EV+AY"
muestra los tres componentes del cambio de Y, en donde
Ay’wv representa la variacién longitudinal de ¥ no explica-
da por los cambios ocurridos en las dos variables consideradas.
A su vez, este valor puede subdividirse en los aportes netos de
cada subpoblacitn v, independientes de Jos efectos de W, Para
ello basta considerar separadamente a cada uno de los términos
de la suma:

AY’

oy = BV Y = T - W
J

J

relacion que proviene del desarrollo de la diferencia

BY' =¥ Y”
en la cual el promedio general correspondiente a 1a segunda
encuesta puede ser sustituido por

Pie oz v

y'i.w:

Wi

2

relaciones que son ciertas sélo si los datos tienen una estruc-
tura aditiva, es decir, si no hay interacciones entre Wy V de
modo que ¢} efecto de ¥ es siempre el mismo en todas las ca-
tegorias / de W. Para asegurarse de esto Gltimo, es conveniente
que los promedios Yii hayan sido ajustados con un modelo
aditivo simple, o en otras palabras, que y; ,, sean los prome-
dios ajustados por W mediante la técnica muy conocida del
“‘Andlisis de clasificacion multiple’ (MCA).

c. Caso de variables independientes ordinales

En los puntos anteriores se supuso que las variables inde-
pendientes eran nominales 0 que, si eran de tipe ordinal, se
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encontraban recodificadas en categorias. Sin embargo, cuando
la variable independiente es ordinal, el método se simplifica,
pues e¢s posible trabajar en el campo continuo, siempre y
cuando se haya identificado de antemano la relacién funcio-
nal entre esta variable {x/ y la dependiente Y. En simbolos:

Y = ffx)
en donde, ¥ y X son los promedios y f ¢s una relacion funcio-
nal debidamente identificada, elementos que serdn.diferentes
en la segunda observacion:

V= rix)
Por otra parte, si se calcula el promedio teérico

Y7 =%

es simple estimar los componentes de la variacion longitudinal
de ¥:

Y'-Y=(Y" -Y)+(Y -Y" )

AY =EX + A}_”~ x
En donde, por analogia con los simbolos ya utitizados:
EX  esla variacion longitudinal de ¥ explicada por x;

AY’ x  ©slaparte no explicada de esta variacién y que se
"origina en el cambio ocurrido en la relacién funcional
que ligaay conx.

Si se desea agregar una segunda variable 2 que, en orden
de causalidad, es posterior a x, deberdn identificarse las relacio-
nes funcionales:

Y=6G({xz)

Y'=G'(x,7’)
las que, mediante el promedio teérico

VY =67
hacen posible la estimacién de los componentes del cambio

longitudinal de ¥, como se indica a continuacién

AY = EX + EY + AY’

xz
EX=Y" -Y

con:
EZ=Y" ,-Y"
AY' =V oY

Como comentario al margen, vale ]a pena mencionar que
es posible seguir este procedimiento para controlar ¢l efecto de



Tabla A.3

ESTIMACION DEL APORTE DE LAS VARIABLES CLASE OCUPACIONAL Y EDUCACION DE LA MUJER AL CAMBIO
EN LA TASA TOTAL DE FECUNDIDAD CONYUGAL DEL AREA URBANA

Tasa total de fecundidad conyugal

Aporte al cambio

Variables y
categorias Observada Ajustada Esperada Absoluto  Porcentual
196064 1972-76 196064 1972-76 196064 1972-76 1972-76
TOTAL 1000 1000 6.22 3.70 6.22 3.70 2.52 100
W — Clase ocupacional ) Ew =012 5
(Simbolos) fwy w'y {v4 vy ") (Ayl,}
1. No formal 265 130 6.21 3.55 6.21 0.51 20
2. Asalariado manual 555 552 6,72 3.94 6.72 1.53 61
3., No manual 180 258 4,70 3.30 _ 4.70 0.36 14
Y' w= 610
V = Educacion (afios) EV - 6.38 15
{Simbolos) vy vy v/ 'y Oy W 0y Y My ; )
1. Ninguna 22 22 8.97 4.67 8.88 452 8.76 0.09 4
2. Primana (1-3) 232 129 7.53 4.40 7.46 435 1.34 0.39 15
3, Primaria (4-5) 178 131 7.10 4,05 7.01 3.99 6.89 0.38 15
4. Primaria completa 244 21 5.95 151 591 3.47 5.7% 0.64 26
S.  Secundaria (1-3) 180 145 5.10 362 5.19 363 5.07 0.21 8
6. Secundaria (4 +) 80 148 4.83 3.36 5.04 3.44 4.92 0.22 9
7. Universitaria 64 148 3.89 3.41 4,21 353 _ 408 0.08 3
Y =572
e T EWV =0.50 20

variables demograficas tales como la edad o la duraci6n matri-
monial. No obstante, como hay cierto grado de arbitrariedad
en la eleccion de las estructuras estdndar, se decidid que era
preferible trabajar con un concepto mds general, como lo es el
de la cohorte ficticia. Asi, se estim6 un valor medio de la
variable dependiente para los dos momentos de observacion
como se indica en el anexo 2, valor que estd libre de los cam-
bios acurridas en las variables de control demogrifico.

d)  Ejemplo de la aplicacion de método

Seguidamente s¢ muestra un ejemplo de estimacion del
rol desempefiado por la clase ocupacional y por la educacion
de la mujer en el descenso de la fecundidad conyugal observa-
do en el drea urbana entre las dos encuestas. En este gjemplo,
previamente ha sido controlado el efecto espurio de los cam-
bios en las estructuras demogrdficas, mediante la estimacion de
una medida sintética denominada “tasa total de fecundidad
conyugal”, la cual se interpreta como el nimero medio de
hijos que al término de su vida fértil tendria una promocién
de mujeres unidas a los 20 afios de edad, si en las distintas eda-
des y duraciones tuviese una fecundidad como la registrada en
los 5 afios anteriores a la encuesta. El cdlculo de esta medida
se llevo a cabo como se indica en el anexo 2.

En la tabla siguiente s¢ presenta la informacién necesaria
para realizar la estimacion. Las dos primeras columnas mues-
tran las estructuras segin las dos variables independientes con-
sideradas. En este caso, las estructuoras se obtuvieron lnego de
ponderar el nimero de entrevistadas por el tiempo vivido en
uni6bn en los altimos 5 afios. Las tasas de fecundidad “observa-
das’ se calcularon por medio del ajuste de dos modelos: uno
en el que las variables independientes fueron las demogrificas
y la clase ocupacional y otro en el que fueron las demogréficas
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y la educacién. Las tasas ajustadas (o controladas) de las dos
columnas siguientes muestran los valores que se obtendrian si
cada categoria de educacion estuviese compuesta por mujeres
con una estructura segin clase ocupacional similar a la de toda
la poblacion. Se ha supuesto, por lo tanto, que la clase ocupa-
cional es un precedente causal de la educacién, Por iltimo, las
tasas “‘esperadas” para la segunda encuesta segin educacion,
son parecidas a las ajustadas de la primera encuesta, con la di-
ferencia de que el ajuste se realizé con la estructura segun clase
ocupacional de la segunda encuesta.

La estimaci6n realizada permite afirmar que ¢l cambio
en la estructura segin clase ocupacional, debid producir una re-
duccidon de la tasa total de fecundidad desde 6.22 a una de
6.10 hijos. Si a esto se afiade el efecto de las mejoras en ¢l
nivel educativo, se llega a una tasa esperada de 5.72 hijos. Em-
pero, la realidad es que la tasa de fecundidad se redujo de 6.22
a 3.70 hijos por mujer, de manera que las dos variables consi-
deradas son responsables del 20 por ciento de esta disminucion
(5 por ciento la clase ocupacional y 15 por ciento la educa-
¢ién). El 80 por ciento restante se debe a otros factores que
produjeron un descenso generalizado en todas las subpobla-
ciones consideradas, De entre stas subpoblaciones destacan los
asalariados manuales y las mujeres con alguna instrucciéon pri-
maria, grupos que han side responsabies de alrededor de las
dos terceras partes del descenso.



ANEXO 4
LA TECNICA DE LA TABLA DE VIDA

La técnica de la Tabla de Vida se utiliza en este estudio
como un instrumento auxilisr para ampliar el andlisis de algu-
nos aspectos importantes del comportamiento reproductivo de
la poblaci6n:

a)  El andlisis del intervalo protogenésico.
b)  El andlisis de los intervalos intergenésicos.
c) Los primeros nacimientos segin la edad de la mujer.

La técnica de la Tabla de Vida se emple6 para hacer me-
diciones de tipo transversal de estos fenémenos, apoydndose
en el recurso (muy usado en demografia), de la cohorte o pro-
mocién hipotética. El andlisis comprende el periodo de los
cinco afos anteriores a la encuesta. A continuaci6n se define el
acontecimiento inicial, (Que corresponde al momento de entra-
da a observacidn), el acontecimiento de interés (central o bisi-
co para el andlisis) y la variable que mide el tiempo o calenda-
rio, segin el tipo de tabla que se va a elaborar:

- Para el intervalo protogenésico, el acontecimiento inicial
es ¢l matrimonio o unién, el acontecimiento de interés es el na-
cimiento del primer hijo y el calendario s el tiempo transcurri-
do entre el matrimonio y el primer hijo.

—  Para los intervalos genésicos entre los hijos de orden
ie i+ [, el acontecimiento inicial es ¢l nacimiento de un hijo
de orden /, el acontecimiento de interés es el nacimiento de un
hijo de orden i + 1 y el calendario es el tiempo entre estos dos
hijos.

- Para la tabla de primeros nacimientos, el acontecimiento
inicial es el nacimjento de la entrevistada, el fenémeno de inte-
rés es el nacimiento del primer hijo y el calendario es la edad
de la mujer al tener et primer hijo.

Las tablas se construyen, evidentemente, sélo para las
mujeres que han vivido el acontecimiento inicial,

Estos tres tipos de 1abias se distinguen de las muy cono-
cidas de mortalidad, en que el fenémeno de interés es un acon-
tecimiento no fatal, es decir que puede haber individuos que
no fleguen a sufrirlo. Esto hace que sea necesario definir dos
tipos de medidas resumen: una del calendario y otra de la
incidencia del fenomeno. La primera es ansloga a la esperanza
de vida al nacimiente de las tablas de moralidad; puede ser,
por o tanto, el promedio del intervalo (edad o duracién) de
inmterés. La segunda puede ser la probabilidad de que un indivi-
duo llegue a sufrir el acontecimiento de interés.

A continuacién se describen los datos b4sicos, las funcio-
nes de la tabla y las medidas resumen:

D)

Datos bdsicos

—  E{(x)= Entradas a observacion en la edad o duracién
exacta de x afos,

- S{x} = Salidas de observacion en la duracién o edad x
afios. Son los casos que no han sufrido el acontecimiento de
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interés y que salen de observacién en el momento en que se
realizd la encuesta.

—  D{x)= Numero de acontecimientos ocurridos en la dy-
racion o edad x.

—  R{(x)= Poblaciébn expuesta al riesgd en la duracion o
edad x, y se define:

Ri{x)=R({x-1) -D(x-1) + E{x) — §{x)

2} Funciones de la Tabla

— q(x)= Probabilidad de que ocurrs el acontecimiento
de interés en Ja duracién o edad x afios. Como toda probabi-
lidad, es igual a los casos favorables al acontecimiento dividido
por el total de casos posibles.

Dx)
Rix)

- ! {x}= mujeres que siguen sin cambiar de estado (con [
hijo, por ejemplo) en la edad exacta x, pertenecientes a una
promoci6n ficticia de / fo) mujeres —generalmente 1000— a l3s
que ocurri¢ el acontecimiento de interés (por ejemplo, tener el
primer hijo).

q(x) =

Ix+1)=1{x)~d(x)

- d{x)= Numero de acontecimientos ocurridas en esta
promacién ficticia, en la duracién o edad x.

dix})=1{x) q(x}

—  L{x}= Tiempo vivido en el estado inicial en la dura-
cidn o edad x por esta promoci6n ficticia.

Lix]=>12[§x)+1{x+1)]

En las tablas de intervalos genésicos, donde el cambio
con respecto al estado inicial s6lo puede producirse entre los 9
y 12 meses, se emplea:

L{o) =092 ifo}+0.08 1{1)

Las tablas para el intervalo protogenésico y para los in-
tervalos intergenésicos, se elaboran corrientemente para x entre
0 y 15 afios, porque después de este intervalo pricticamente
no se producen cambios. Asf{ por ejemplo, entre las mujeres
que tienen un hijo y que no han tenido un segundo en los iS5
afios siguientes, muy pocas 3on las que tienegn el segundo hijo
con posterioridad. Las tablas de primeros nacimientos se ela-
boran para x entre 12 y 40 afios, edades entre las cuales ocurre
la gran mayoria de dichos nacimientos.

3)

Medidas resumen
a)

—  Probabilidad de aumento de la familia para las mujeres
con O hijos.

Para g tabla del intervaio protogenesico

afo)=1- [1(15)]1(0]]



—  Intervalo protogenésico, o sea el tiempo transcurrido
entre ¢l matrimonio y el nacimiento del primer hijo.

14

s

o L{x)/1{o)-15Q(15)/ (o]
a{i)

I{o}=

b)  Paralas.tabias de intervalos genésicos:

—  Probabilidad de aumento de la familia para las que ya
han tenido i hijjos.
afij=1 [1{15)]1{o)]

- Intervalo intergenésico, o sea el tiempo transcurrido en-
tre el nacimiento del hijo i y el hijo i + 1.

4

>
o L{x)/1(o)-15.[i(15)/1(0)
afi)

1{i)=

¢)  Parala tabla del primer nacimiento.
—  Probabitidad de llegar a tener un hijo
afo)=1-[1(40)/i(0)
- Edad promedio al tener e] primer hijo
Zix+05) dix)
Zdix)

4)  Ejempio de aplicacion

En el cuadro A.4 se muestra, a manera de ejemplo, la
construccién de Ja tabla de fecundidad entre el primero y se-
gundo nacimiento, correspondiente al periodo de los cinco
aiios anteriores a la encuesta de 1964. La informacion basica
necesaria se presenta en el diagrama de Lexis presentado en el
grifico A.4. En este caso se tendra:

Efo)= Mujeres que tuvieron su primer hijo en el periodo
1959-1963 (358 casos).

E(l)~- Mujeres que tuvieron su primer hijo en 1958 y que
no tuvieron otro hijo en el aiio siguiente (81 ca-
505).

S{o)= 0

Sii)= Mujeres que tuvieron su primer hijo en 1963 y que

no tuvieron otro hijo en el afo siguiente (68 ca-
$08).

Dfo)= Mujeres, de la promocién que tuvo el primer hijo
entre 1959 y 1963 y que tuvieron su segundo hijo
en la duracién de 0 afios cumplidos (21 casos).

Rfo)= 358

R({l)= 358-21+81-68=350

gfo)=  21/358=0059

1{o}= 1000

)= 1000 — 59 =941

dfo) = 59

L{g)= 0.92(1000} + 0.08{941) = 995

- Probabilidad de que una mujer que ya tiene un hijo tea-
ga un segundo hijjo.

afi)=1- 106/1000 = 0.894

Intervalo intergenésico entre el primero y el segundo hi-

i

jo.
391571000 -- 15 {106/1000
1{i}= / 166/ / = 2.60
10106
Tabla A 4

COSTA RICA: TABLA DE FECUNDIDAD DEL PRIMER
INTERVALO INTERGENESICQO (ENTRI EL PRIMERO Y
SEGUNDO NACIMIENTO) ZONA URBANA. 1964

(x)  Efx} Sfx} R{x) Dix} qix) 1{x) d(x) L (x)

0 358 0 358 21 059 1 000 59 995
I 8l 68 350 159 454 941 427 728
2 46 40 197 70 RER 514 182 423
3 24 24 127 35 276 332 92 286
4 17 22 87 18 207 240 50 215
3 6 13 62 16 el 190 31 175
6 11 7 56 6 107 159 17 151
7 8 12 46 3 065 142 9 138
3 10 12 41 4 9% 133 13127
9 8 8 37 0 GO0 120 0 120
10 6 4 39 | 026 120 319
11 5 8 35 2 057 17 7 114
12 6 6 33 0 000 110 0o 110
13 s 10 28 | 036 110 4 108
14 4 6 25 0 000 106 0 106
15 - 106
Y. 7945

Fuente: Tabulaciones especiales, Encuesta de Fecundidad Urbana de
1964, Costa Rica,
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Grifico A.4

DIAGRAMA DE LEXIS PARA EL CALCULO DEL PRIMER INTERVALO INTERGENESICO
(ENTRE EL PRIMERO Y SEGUNDO NACIMIENTO), ZONA URBANA, 1964
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