FICHA METODOLOGICA DE INDICADOR

A. ASPECTOS PARA IDENTIFICACION GENERAL DEL INDICADOR

Porcentaje de niflas/os de 12 a 59 meses que fueron vacunados con
las tres dosis de neumococo antes de cumplir el primer afo.

A.1 Nombre del indicador:

NUmero de nifias/os de 12 a 59 meses que fueron vacunados con las
tres dosis de neumococo antes de cumplir el primer afio, segin la
A.2 Definicion: libreta integral de salud, expresado como porcentaje del total de
nifias/os de 12 a 59 meses que dispongan de la libreta integral de
salud, en un periodo (t) determinado.

B. ASPECTOS METODOLOGICOS

B.1 Férmula de célculo:

NINC 15_s59 .

PIN® 12-59 —
< TNt<12—59

100

Donde:

Porcentaje de nifias/os de 12 a 59 meses que fueron vacunados con las tres
PINC 15 50 = dosis de neumococo antes de cumplir el primer afio, segun la libreta integral
de salud, en un periodo (t) determinado.

Numero de nifias/os de 12 a 59 meses que fueron vacunados con las tres dosis
t —_ . . ~ , . .
NIN_ 13 59 = de neumococo antes de cumplir el primer afio, segun la libreta integral de
salud, en un periodo (t) determinado.

TNy g0 = Total de nifias/os de 12 a 59 meses que dispongan de la libreta integral de
<127%9 salud, en un periodo (t) determinado.

B.2 Definiciones relacionadas con el indicador:

1. Vacunacién: La vacunacion es una forma sencilla, inocua y eficaz de protegernos contra
enfermedades dafinas antes de entrar en contacto con ellas. Las vacunas activan las defensas
naturales del organismo para que aprendan a resistir a infecciones especificas, y fortalecen el
sistema inmunitario (Organizacion Mundial de la Salud, 2021).

2. Inmunizacion: La inmunizacién es el proceso por el que una persona se hace inmune o resistente
a una enfermedad infecciosa, por lo general mediante la administracion de una vacuna, o tras
enfermedad. Las vacunas estimulan el propio sistema inmunitario del cuerpo para proteger a la
persona contra infecciones o enfermedades posteriores. La inmunizacion previene enfermedades,
discapacidades y defunciones por enfermedades prevenibles por vacunacion (Organizacion
Panamericana de la Salud, s.f.).

3. Neumococo: Es un diplococo grampositivo lanceolado que posee una capsula polisacarida externa
a la pared, microorganismo capaz de causar en humanos diversas infecciones y procesos invasivos
severos. La identificacion de serotipos ha variado segin region geografica, edad y periodo de




estudio; 6 a 11 de los serotipos mas comunes causan aproximadamente 70% de todas las
infecciones invasoras en nifios en el mundo (Organizacién Mundial de la Salud, 2021).

B.3 Metodologia de calculo:

El indicador se calcula a partir de:

1. Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT - 2012)*

https://www.ecuadorencifras.gob.ec/encuesta-nacional-de-salud-salud-reproductiva-y-nutricion-
ensanut-2012/

2. Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT - 2018)?*
https://www.ecuadorencifras.gob.ec/salud-salud-reproductiva-y-nutricion/

3. Encuesta Nacional sobre Desnutricion Infantil (ENDI)
https://www.ecuadorencifras.gob.ec/encuesta-nacional-sobre-desnutricion-infantil/

Para ejemplificar la metodologia de calculo del indicador, a continuacién se detalla el formulario, seccién(es)
y pregunta(s) de la ENDI que intervienen en el proceso de estimacion de la métrica. Es importante sefialar

gue las variables relacionadas (preguntas) pueden ser encontradas en cada una de las fuentes de
informacion anteriormente enunciadas.

ENDI — Formulario Nro. 2 de Mujeres en Edad Fértil (MEF de 10 a 49 afios):
e Caratula:

C. FECHA DE LA ENTREVISTA

DiA“H MES““ANO‘Z‘D‘Z‘

e Historia de embarazos y nacimientos

235.
a. b.
EER iHombre o | ¢En qué fecha
mujer? nacio?
FO?M. :
01 L1 ] biA
Hombre 1
LL 1 e
|—|_ Mujer 2
LL 11 1,0

e Salud en la nifiez:

! La ENSANUT 2012 y 2018 cuenta con la informacidn necesaria para replicar el presente indicador, sin embargo, el procedimiento
descrito podria variar en funcién de la metodologia de levantamiento de la fuente, el registro de datos en la base, entre otros temas.


https://www.ecuadorencifras.gob.ec/encuesta-nacional-de-salud-salud-reproductiva-y-nutricion-ensanut-2012/
https://www.ecuadorencifras.gob.ec/encuesta-nacional-de-salud-salud-reproductiva-y-nutricion-ensanut-2012/
https://www.ecuadorencifras.gob.ec/salud-salud-reproductiva-y-nutricion/

501. NOMBRE A L Sea - dosis?
DE LA . £Segun carné, tiene dosis?

VACUNA :

Si No

DD MM AA
m. NEUMOCCOCO CJ 1] 1 2

n. NEUMOCOCO CJ 2| 1 2

o. NEUMOCOCO CJ 3| 1 >

Para establecer el numerador se considera el siguiente proceso:

1. Calcular la edad de las nifias/os, en dias, a través de la diferencia entre la fecha de nacimiento y
fecha de entrevista.

2. Calcular las edades de vacunacién de las nifias/os, en dias, para la primera, segunda y tercera
dosis de neumococo a través de la diferencia entre la fecha de nacimiento y fecha de vacunacion,
segun libreta integral de salud, para cada dosis respectivamente.

3. Finalmente, el numerador considerara a nifias/os entre 12 y 59 meses (365 y 1825 dias) de edad

que recibieron la primera, segunda y tercera dosis de neumococo antes de cumplir 12 meses (365
dias) de vida.

Para determinar el denominador se considera:

Poblacion total de nifias/os de 12 a 59 meses (365 a 1825 dias) de edad que dispongan de la libreta integral
de salud.

Para el resultado final:

Se divide la poblacién de nifias/os entre 12 y 59 meses (365 y 1825 dias) de edad que recibieron la primera,
segunda y tercera dosis de neumococo antes de cumplir 12 meses (365 dias) de vida para el total de la
poblacién de nifias/os de 12 a 59 meses (365 a 1825 dias) de edad que dispongan de la libreta integral de
salud, finalmente el resultado se expresa en porcentaje.

B.4 Limitaciones técnicas:

No aplica.

Para el periodo (t), el XX% de nifias/os de 12 a 59 meses fueron
R I e e (o] Mo [SIRTa (e [lef-Te[oJ S8 vacunados con las tres dosis de neumococo antes de cumplir el
primer afio, segun su libreta integral de salud.

B.9 Informacion Geo
referenciada:

B 6 Unidad de medida: B.7 P_eri(_)dicidgd del B.8 DisponibiIiQad de
indicador: los datos:
2012, 2018,
jul2022-jul2023, Si O No @®
jul2023-jul2024,
ag02025-sep2026

B.10 Niveles de desagregacion®:

Porcentaje Anual?
(Ver anexo 1)

2 A partir del afio 2023.
3 La variable de disefio de la Encuesta Nacional sobre Desnutricion Infantil (ENDI) es la desnutricion crénica en nifias/os menores de 5
afos. Por lo que, esta variable podra ser desagregada por area, region natural, provincia y sexo. Para declarar estos u otros niveles de



Socio demografico/

Geografico P Otros ambitos
econdémico
1. Nacional 1. Sexo (Hombres y Mujeres) 1. No aplica
2. Area (Urbana y Rural) 2. No aplica 2. No aplica
3. Region 3. No aplica 3. No aplica
4. Provincia 4. No aplica 4. No aplica

B.11 Fuente/s de informacion:

Institucién generadora Tipo Nombre
1. Instituto Nacional de Estadistica y 1 Encuesta 1. Encggs,ta Nacional de Salud vy
Censos (INEC) Nutricion (ENSANUT-2012).
2. Instituto Nacional de Estadistica y 2 Encuesta 2. Encgejs,:ta Nacional de Salud vy
Censos (INEC) Nutricion (ENSANUT-2018).
3. Instituto Nacional de Estadistica y 3. Encuesta 3. Encuesta Nacional sobre
Censos (INEC) ’ Desnutricion Infantil (ENDI)

C. RELACION CON INSTRUMENTOS DE PLANIFICACION NACIONAL E INTERNACIONAL

C.1 Agendas y/o compromisos nacionales e internacionales a los que alimenta

Instrumento Descripcién

Eje Social

Objetivo 1: Mejorar el bienestar social y la calidad de vida de la

poblacién, para garantizar el goce efectivo de los derechos y la

reduccion de las desigualdades.

1. Plan Nacional de Desarrollo
2025-2029 Politica 1.3: Mejorar la prestacién de los servicios de salud de

manera integral y con calidad, enfatizando la atenciéon a grupos

prioritarios y todos aquellos en situacién de vulnerabilidad.

Meta 1.3.2: Incrementar la cobertura de vacunacién de Neumococo
de 82,33% en el 2024 a 86,00% al 2029.

desagregacion en distintos indicadores, se sugiere analizar estadisticos como el “coeficiente de variaciéon”, “tamafio de la muestra” e
“intervalos de confianza”.



Articulo 1: Aprobar la implementacion de la “Estrategia Nacional
Ecuador Crece Sin Desnutricién Infantil*” cuyo objetivo es prevenir la
desnutricién crénica infantil y reducir su prevalencia en nifios y nifias
menores de 24 meses de edad, conforme los objetivos planteados
en la agenda 2030, a través de la implementacion del denominado
2. Decreto Ejecutivo Nro.1211 | Paquete Priorizado” de bienes y servicios destinado a atender a la
“Estrategia Nacional Ecuador |poblacion objetivo que sera monitoreada nominalmente, y cuya
Crece sin Desnutricion”, de 15 | asignacion presupuestaria se garantiza con la aplicacion de la
de diciembre de 2020. metodologia de “Presupuesto por Resultados”, estableciéndose
adicionalmente, el calendario estadistico, la obligatoriedad de
medicion de la tasa de desnutricion cronica infantil mediante una
operacion estadistica por muestreo y de forma anual misma que sera
ejecutada por la entidad responsable de Estadistica y Censos.

Eje 1. Buena salud y bienestar

Objetivo: Asegurar el acceso universal, oportuno, continuo,
pertinente e inclusivo de gestantes, nifias, nifios, familias, cuidadoras
y cuidadores a servicios integrales de salud fisica, mental y
psicoemocional con enfoques territorial, intercultural y de género,
orientados a la promociéon de la salud, prevencién de riesgos,
deteccion temprana, atencion, referencia, seguimiento y proteccion
de la vida, favoreciendo el desarrollo integral y la calidad de vida.

3. Plan Nacional de Primera
Infancia (2026-2030) Lineas de Politica Publica:

- Aseguramiento del acceso universal, oportuno y continuo de
gestantes, nifias, nifios y sus familias al paquete integral de
servicios de salud, con enfoque territorial, intercultural y de
género.

- Implementacién de campafias y acciones preventivas
orientadas a la proteccion de la salud infantil y la prevencion de
enfermedades prevalentes.

{J Marco ntemacional (] Proxy {C) Complementario (%] No aplica

odig No aplica.
D. OTRA O DERACIO
» 3 5 ema
50 > 1.4 Salud
e ad 0,
Instituto  Nacional de . . .
» 6n responsable de . ; L. Direccion de Estadisticas
Estadistica y Censos EACEREEer! i .
5 o del indicado Sociodemogréficas (DIES)
(INEC)
» echa de tra erencia de la .
A 5 30 de noviembre

4 Presidencia de la Republica del Ecuador. 2022. Decreto Ejecutivo Nro. 404 del 21 de abril de 2022, Articulo 2. Registro Oficial Nro. 57
de 06 de mayo de 2022.



D.4 URL/ Link de publicacién de

, : https://www.ecuadorencifras.gob.ec/estadisticas/
serie de datos:

Organizacion Mundial de la Salud. (2021). Vacunas e inmunizacion:
Jqué es la vacunacion? Obtenido de
https://www.who.int/es/news-room/questions-and-
answers/item/vaccines-and-immunization-what-is-
vaccination?adgroupsurvey={adgroupsurvey}&gclid=CjoKC

D.5 Referencias bibliograficas: QIAIJSeBhCCARIsSAHNAZT r_lomjDQI_LK6BhA-

XH52GGKQWRVUK1VNNOHUEWIibnvOxCsvqglgaAvxtEALw

wcB

Organizacion Panamericana de la Salud. (s.f.). Inmunizacion.
Obtenido de https://www.paho.org/es/temas/inmunizacion

En febrero 2023 La Comision Especial de Estadistica de Salud llevé
a cabo una nueva actualizacién enfocada en el fortalecimiento de las
definiciones metodoldgicas, la migracibn a software libre y la
adaptacion a versiones mas recientes de los programas informéticos.
Estos ajustes fueron indispensables para el lanzamiento de la Ronda
2 de la ENDI en septiembre de 2024, fichas que estan publicadas en

D.6 Cronologfa del indicador: la pagina del INEC en resultados de la Ronda 2.

Para el afio 2026, se realiz6 una nueva actualizacion y homologacion
de la métrica, como parte de los preparativos técnicos requeridos
para el lanzamiento de la Ronda 3 de la ENDI, proyectada para
octubre del mismo afio.

D.7 Fecha de aprobacioén de la
ficha:

03 de febrero de 2023

D.8 Fecha de la tultima

Y Septiembre de 2026
actualizacion:

Comision Especial de Estadistica de Salud
- Instituto Nacional de Estadistica y Censos (INEC)
- Presidencia de la Republica (PR)
- Vicepresidencia de la Republica (VPR)
- Ministerio de Trabajo y Desarrollo Humano (MTDH)
- Ministerio de Salud Publica (MSP)

D.9 Ficha elaborada por:

D10. Sintaxis del Indicador:

# Titulo de la Sintaxis:
# Porcentaje de nifias/os de 12 a 59 meses que fueron vacunados con las
# tres dosis de neumococo antes de cumplir el primer afio

# Operacion Estadistica:
# Encuesta Nacional sobre Desnutricion Infantil

# Autor de la Sintaxis:
# Instituto Nacional de Estadistica y Censos (INEC)
# Direccion Técnica:



https://www.ecuadorencifras.gob.ec/estadisticas/

# Direccion de Estadisticas Sociodemograficas (DIES)
# Gestion Interna:
# Gestion de Estadisticas Permanentes a Hogares (GEPH)

# Fecha de elaboracién: 15/02/2023
# Fecha de actualizacion: 12/05/2026

# Version: 1.0
# Software: R 4.6.1

fras === === === ===

HHH# Instalacion y carga de paquetes HitHt

fras === === === ===

# Se usa la funcién p_load() desde el paquete pacman, el cual instala
# el paquete si esta ausente, y carga para el uso si ya esta instalado

# Se asegura que el paquete "pacman” este instalado
if('require("pacman®)) install.packages("pacman")

# Paquetes disponibles desde CRAN
pacman::p_load(

# Gestidn de proyectos y archivos

here, # construye rutas a los archivos de su proyecto

rio, #importacién / exportaciéon de varios tipos de datos

expss, # tablas, etiquetas y funciones de hojas de calculo y estadisticas de 'SPSS'

# Instalacién y manejo de paquetes
pacman, # instalar y cargar paquetes

# Manejo general de los datos

tidyverse, # incluye paquetes para ordenar y presentar los datos
lubridate, # trabaja con fechas

pillar, # herramientas para manejar columnas de datos

janitor, # Limpieza de datos y tablas

sjlabelled, # para tratar etiquetas

epikit, # agregar categorias

# Estadisticas
summarytools, # herramientas para resumir datos de forma rapida y ordenada

# Manejo de muestras complejas
srvyr # estadistica de resumen para datos de encuestas

)

# Limpieza del espacio de trabajo
rm(list = Is(all = TRUE))

I
7

Hit#HHH Funciones HitHH

I
7
T

# Funcion para calcular estadisticos para variables dicotomicas
srvyr_prop <- function(design, x) {

design %>%
summarise(
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props = survey_mean({{ x }},
proportion = TRUE,
vartype = c("se", "ci", "
na.rm =T) * 100,

deff = survey_mean({{ x }},
deff = "replace”,
na.rm =T),

Num = sum({{ x }}, na.rm = TRUE),

Deno = sum(lis.na({{ x }}))) %>%

mutate(desag = "Nacional") %>%
select(

Desag = desag,

Props = props,

EE = props_se,

LI = props_low,

LS = props_upp,

CV =props_cv,

Deff = deff_deff,

Num = Num,

Deno = Deno

cv"),

# Funcion para calcular estadisticos para variables dicotdmicas
# por desagregacion
srvyr_prop_by <- function(design, x, by) {

design %>%
group_by({{ by }}) %>%
summarise(
props = survey_mean({{ x }},
proportion = TRUE,
vartype = c¢("se", "ci", "cv"),
na.rm =T) * 100,
deff = survey_mean({{ x }},
deff = "replace”,
na.rm =T),
Num = sum({{ x }}, na.rm = TRUE),
Deno = sum(lis.na({{ x }}))) %>%
mutate(desag = {{ by }}) %>%
select(
Desag = desag,
Props = props,
EE =props_se,
LI =props_low,
LS =props_upp,
CV =props_cv,
Deff = deff_deff,
Num = Num,
Deno = Deno

Hit Carga de base de datos HiH

# Indicaciones:




# 1. Se proporciona la ruta de archivo absoluta o completa en la funcion import
# entre comilla.

# 2. Use barras diagonales (/). Este no es el valor predeterminado para las

# rutas de archivos de Windows

# Ejemplo:
# df f1_personas <- import("C:/ENDI/Data/f1_personas.rds")

# Sugerencias:

# Es probable que R no reconozca las rutas de archivos que comienzan con barras
# inclinadas dobles (p. €j., “//...”) y produzcan un error. Considere mover
# su trabajo a una unidad "con nombre" o "con letras" (p. gj., "C:" 0 "D:").

# Base MEF

df_f2_mef <- import(")

df f2_mef <- as_tibble(df_f2_mef)
df f2_mef

# Base Salud en la Nifiez

df_f2_salud_ninez <- import("")

df_f2_salud_ninez <- as_tibble(df_f2_salud_ninez)
df f2_salud_ninez

# Diccionario de variables
# Cargar el archivo: Diccionario_ENDI.xIsx con la hoja ya especificada
# MEF
dicc_f2_mef <- import(™,
which ="f2_mef")

dicc_f2_mef <- as_tibble(dicc_f2_mef)
dicc_f2_mef

# Salud en la Nifiez
dicc_f2_sani <- import("™,
which = "f2_salud_ninez")

dicc_f2_sani <- as_tibble(dicc_f2_sani)

dicc_f2_sani

HHHH Calculo de variables necesarias para el indicador #HHHH

# #

# Se procede a cambiar la base de mef de ancho a largo en funcién del nimero
# de hijos

# #

# Nueva base con las variables de los hijos de las mefs
df_f2_hijos <- df_f2_mef %>%
select(starts_with("id"), starts_with("f2_s2_235 cod_"),
starts_with("f2_s2_235 a "), starts_with("f2_s2_235 b_dia_"),
starts_with("f2_s2_235 b _mes_"), starts_with("f2_s2_235_b_anio_"))

# Cambio de la base de ancho a largo
df_f2_hijos_long <- df_f2_hijos %>%
pivot_longer(
cols = starts_with("f2_s2 235 "),




names_to = c(".value", "ord_hijo"),
names_pattern = "([A-Za-z]+)_([0-9]+)"
)

df f2_hijos_long <- df _f2_hijos_long %>%
mutate(across(c(cod, dia, mes, anio), as.character))

df f2_hijos_long <- df _f2_hijos_long %>%
rename(sexo = a)

rm(df_f2_hijos, df_f2_mef)

# Creacion de variables con dos digitos
df f2_hijos_long <- df_f2_hijos_long %>%
mutate(cod = case_when(
nchar(cod) == 1 ~ paste0("0", cod),
TRUE ~ cod
)) %>%
mutate(ord_hijo = case_when(
nchar(ord_hijo) == 1 ~ paste0("0", ord_hijo),
TRUE ~ ord_hijo
)

# Creacion de identificadores
df f2_hijos_long <- df f2_hijos_long %>%
mutate(id_hijo_ord = case_when(
lis.na(cod) ~ pasteO(id_mef, cod, ord_hijo),
TRUE ~ NA_character_
)

# Mantengo la base de los hijos registrados
df _f2_hijos_long <- df_f2_hijos_long %>%
filter(!is.na(id_hijo_ord))

# Mantengo variables a utilizar
df f2_hijos_long <- df f2_hijos_long %>%
select(id_hijo_ord, dia, mes, anio, sexo)

# #

# Se procede a cambiar la base de hijos de la seccién 4 de ancho a largo en
# funcion de las vacunas

# #

# Cambio de la base de ancho a largo
df_f2_hijos_vac_long <- df_f2_salud_ninez %>%
pivot_longer(
cols = starts_with(c("f2_s4j_501_")),
names_to = c(".value", ".value", "ord_vac", ".value"),
names_pattern = "([a-z])([a-z_])([a-z])(.*)"

)
rm(df_f2_salud_ninez)

# Cambio de nombres
df_f2_hijos_vac_long <- df_f2_hijos_vac_long %>%
rename(
vacuna =a_,
dia_vac = a__dia,
mes_vac =a__mes,
anio_vac =a__anio,




madre = b

) _

# #
# Join - Base de vacunas por hijos y base de hijos

# #
# Join

df _f2_hijos_long_long <- df _f2_hijos_vac_long %>%
left_join(df_f2_hijos_long, by = c("id_hijo_ord"))

# Se utiliza left join para mantener la estructura de la base
# df_f2_hijos_vac_long

rm(df_f2_hijos_long, df _f2_hijos_vac_long)

# Estimacion de la edad de vacunacion en dias
df_f2_hijos_long_long <- df_f2_hijos_long_long %>%
mutate(across(ends_with("_vac"), as.character)) %>%
mutate(dob = paste(anio, mes, dia)) %>%
mutate(dov = paste(anio_vac, mes_vac, dia_vac)) %>%
mutate(dob = as_date(dob)) %>%
mutate(dov = as_date(dov)) %>%
mutate(edaddias = (dob %--% dov) / days(1))

df_f2_hijos_long_long %>%
descr(edaddias,
stats = ¢("common"),
round.digits = 2)

# #

# Se procede a cambiar la base de vacunacién de los hijos de largo a ancho
# en funcién de los hijos

# #

# Cambio de la base de largo a ancho
df_f2_hijos_wide <- df_f2_hijos_long_long %>%
pivot_wider(
names_from = ord_vac,
names_sep ="_",
values_from = c(vacuna, dia_vac, mes_vac, anio_vac, madre,
dob, dov, edaddias)
)

rm(df_f2_hijos_long_long)
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Hit#HH# Construccion de los indicadores de vacunacion HitHH#

frag
T+

+*

# Estimacion de la edad en dias

df_f2_hijos_wide <- df_f2_hijos_wide %>%
mutate(dob = paste(anio, mes, dia)) %>%
mutate(dov = paste(fecha_anio, fecha_mes, fecha_dia)) %>%
mutate(dob = as_date(dob)) %>%
mutate(dov = as_date(dov)) %>%
mutate(edaddias_nin = (dob %--% dov) / days(1))

df_f2_hijos_wide %>%




descr(edaddias_nin,
stats = ¢("common"),
round.digits = 2)

# Vacunaciéon neumococo

# Neumococo 1

df _f2_hijos_wide %>%

mutate(vacuna_m= as.factor(vacuna_m)) %>%
freq(vacuna_m, cumul = F, report.nas = F)

# Neumococo 2

df_f2_hijos_wide %>%

mutate(vacuna_n= as.factor(vacuna_n)) %>%
freq(vacuna_n, cumul = F, report.nas = F)

# Neumococo 3

df_f2_hijos_wide %>%

mutate(vacuna_o= as.factor(vacuna_o)) %>%
freq(vacuna_o, cumul = F, report.nas = F)

# Indicador
df_f2_hijos_wide <- df_f2_hijos_wide %>%
mutate(neumo_total = case_when(
vacuna_m ==1 &vacuna_n==1&vacuna_ o==1&
(edaddias_m < 365 & lis.na(edaddias_m)) &
(edaddias_n < 365 & lis.na(edaddias_n)) &
(edaddias_o < 365 & lis.na(edaddias_0)) &
(edaddias_nin >= 365 & lis.na(edaddias_nin)) ~ 1,
lis.na(vacuna_m) & lis.na(vacuna_n) & lis.na(vacuna_o) &
(edaddias_nin >= 365 & lis.na(edaddias_nin)) ~ 0,
TRUE ~ NA _real_
)

df_f2_hijos_wide %>%
freq(neumo_total, cumul = F, report.nas = F)
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HtHH Desagregacion HitH
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# Para establecer las etiqguetas como valores

# Area

df _f2_hijos_wide <- df_f2_hijos_wide %>%
mutate(area = as_label(area))

df_f2_hijos_wide %>%
freq(area, cumul = F, report.nas = F)

# Region
df_f2_hijos_wide <- df_f2_hijos_wide %>%
mutate(region = as_label(region))

df_f2_hijos_wide %>%
freg(region, cumul = F, report.nas = F)

# Provincia
df f2_hijos_wide <- df f2_hijos_wide %>%
mutate(prov = as_label(prov))




df_f2_hijos_wide %>%
freq(prov, cumul = F, report.nas = F)

# Sexo
df_f2_hijos_wide <- df_f2_hijos_wide %>%
mutate(sexo = as_label(sexo))

df_f2_hijos_wide %>%
freq(sexo, cumul = F, report.nas = F)

HiHH Declaracién de encuesta it

survey_design <- df_f2_hijos_wide %>% as_survey_design(ids = "id_upm",
strata = "estrato",
weights = "fexp")
options(survey.lonely.psu = "adjust")

4y
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HH Resultados ponderados HHHt

I
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survey_design %>%
srvyr_prop(neumo_total)

survey_design %>%
srvyr_prop_by(neumo_total, area)

survey_design %>%
srvyr_prop_by(neumo_total, sexo)

survey_design %>%
srvyr_prop_by(neumo_total, region)

survey_design %>%
srvyr_prop_by(neumo_total, prov)

ANEXOS

Anexo 1. Detalle de la

. o No aplica
georreferenciacion del indicador: P

Anexo 2: No aplica




