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IMPACTO DEL CRECIMIENTO EN LA SALUD MATERNO INFANTIL

CRECIMIENTO DE LA POBLACION

El1 crecimientc poeblacional ha sido muy rApice en 1lcs
paiscs Je América Latina y Costa Rica no ha escapado A esta
tendencia, el <crecimientc e nuestro pais en 1la década
1950-1960 fue del 4% anual, siendo uno de 1los mis altos del
mundo, 1lo que hizc triplicar su pocblacién en menos de 35
afios, pasando de 800.000 habitantcs en 150 a 2.,500.000 en
1984, y su lensidad dJdemogrAfica pasé de 24,2/ km2 en 1960 a
51/ km2 en 1985,

En 1lcs primercs 30 afios del -siglo la natalidad se
mantuvo A un nivel alto Jde alrededor de 41 por mil y la tasa
¢e mortalidad fue también Aalta y constante (24 por mil),
cstas situaciones hizc que la poblaciln se mantuviera estable
hasta 1930. A partir de este -afic 1la fecundidad y 1a
mertalidad siguen evoluciones diferentes, siendo para 1la
mcrtalidad una via de descensoc muy pronunciada vy constante,
a vpasar de 23/mil en el periodo 1925-1929 a 4/mil con 1A
actualidad, miecntras que la fecunididad se mantuvoe entre 45 vy
46 por mil entre 1930-194Y y en el cdecenio 1950-1960 aumentd
llegandn a una tasa de 50/mil.

Este aceleradc crecimiento hizo que 1A poblacidn
aumentara en mAs -ie un 60% entre 1950-1963.

Si bien el aAumento de la poblacidén en 1a décaila
1950-1960 fuc notable, no lo fue menos 1la disminueidn de 1la
tasa de crecimiento a partir cde csa fecha ocasionada por un
descenso de la fecundidad; al final ce la dé&cada 1950-1960 1la
tasa de natalidad c¢ra de 438 por mil = descendienco
accleradamente hasta 32 pcr mil en 1985, 1o que representa
una cisminucidn del 337% en 25 afius.

Este es uno de los cescenscs e 1la  fecundidad mas
pronunciadcs d¢ América Latina, .y, aunque sc mantiene
tocavia a un Aalto nivel, ha incicido en que 1la . tasa de
crecimiento ce la poblacién Jdisminuya a 2,6% cn 1986,

En: cecnsccuencia, si el ritmo de crecimientc de 1a
poblacién sigue su e¢voluciln actual, cabe esperar que 1la
poblacién dJde Costa kica, que en 1800 cra de sbélo 50.000

habitantes y que &n el presente, de alrededor de 2.5 millones
alcance una cifra Jde¢ entre 3.5 y 4 millones a fines de este
siglo.
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Componentés - -del crecimiento :

Analizamos en feormAa separada los ccmponentes del
crecimientce bAsicamente natalidad y mortalidad,

Natalidad

La evolucidn de la natalidad presenta 3 etapas
caracteristicas cifecrentes a saber:

A, La primera e¢tapa sc caracterizd por niveles muy altcs,
que mAntuvieron una tasa e natalidad <o 45/mil, &sto sec
mAntuve constante hasta 1950,

B. La segunda etapa, se caracterizl por un aumente en el
nivel, ya elevado de la natalidad, hasta 50/mil, con un
promedioc de 45/mil para 1la década 1950-1960.

C. La tercera etapa, Se cAracterizi por un descenso
continuo desde 1961 hasta ¢l momento actual, lc que da
origen-a una tasa de 32,4/mil en 1985,

Las mujeres de 20 a 29 afios son las que @ histdlricamente
han contribuido mis a 1la fecundidad, cbservdnlose tasas can
las mujeres de 20 y 24 afios que oscilan de 339 en 1960 a 191
por mil en 1984, En tanto que las de 25 a 29 afios presentan
su indicadcr-de 355 en 1960 a 171 per mil en 1984, =nor tanto
se puede afirmar que el descensc “e la fecundidad general que
se¢ inicia en 1961, ceme se menciond al inicio de esta
seccidn, €8 provocauo por la disminucién de las tasas de las
mujeres en las cuades centrales ce procreacibn.

Las elevadas tasas que se observan en 1960, pueden
Ceberse .en parte a los cambins e¢n la medalidad del registro

ac nacimientcs que ocurrid® a finales del quinquenic
1955-1960,

Las pautas de limitar el nGmerc de hijos fueron
adquiricas por las mujceres

jSvenes, y varios afios cespués por
las de edad mayor. .

Estos descenscs estén originades en un conjunto de
cambics sociales, fundamentalmente: educacidn (se incrementa
la matricula femenina en las universidades), Ocupacién

(amplia participacidn de la mujer en la vica productiva del
pais). Migracidén (afluencia e 1a mujer del campo a la ciudad
en busca de mejores oportunidades), etc.



Mcrtalidad

Su trayectcria histérica csermite identificar dos  etapas
en este siglo.

1. Va = desde principios de siglp,hastahl940-l950, en  que
descience lentamente, pasande de 24 a 14/mil' con  un
descensc de 424 en 50 afios.

2. Se caracterizd poer un descenso mds fuerte a partir de
1950, 1lc¢ que hace que la tasa llegue a 4/mil habitantes
.en 1985, 1lo que representa un descenso <del 71% en sélo
35 afics. ‘

En la mertalidad infantil, se.observa una primera etapa
en que ésta sufre un ascenso, de¢ 197 a 248/mil en los afios 10
(principics - Jde siglc), para luego producir wun dJdesecensc
ininterrumpidc hasta llegar a 1985 ccn apenas 18 muertes por
mil nacimiento.

Estos fenlmenos demogrdaficces, entre ctros, han proveocado
un incrementc en la longevidad cde la pcblacién, el cual se
interpreta mediante la esperanza de vida al nacer que, de 64,5
afics de principics de los afios 60, pasé a 75,5 afics en lcs
afics 80.

Mortalidad infantil

Les principales logros en la reduccidn de la mortalidacd,
se han producilc en las eda:des tempranas, especialmente . én
los mencres de un afio. La tasa de¢ mortalidac infantil en el
pericdo 1Y65-1Y84 ha sufrido una importante reduccién. En la
década de los afivs 70, &sta reuuccidn fue e casi un 807,

Cuande la mortalidad infantil Jdescendid rApidamente,
&sta se produjoc a expensas de la mortalidad pustneonatal, 1o
cual se explica en relacifn con la naturaleza e 1las causas
¢e muerte, cuya gran mayoria, después del primer afic de vica
(postnecnatal) scen predeminantemente  de  origen exbgeno
(inficciusas, parasitarias, neumonias, c¢te.), cuyc control se
ha logrado con las acciwnes de la salua piblica y la medicina

preventiva, En  cambio wuna gran parte <de las causas de
muertes necnatales (primer mes de vifa) tienen - origen
endigenc (anomalias congénitas, bajo pesc al nacer y otras

ascciadas al partu), los progresos en este rubrc han sico mAs
lentcs.

La reducciln vurante el pericde 1965-1984, fue de un 76%
en - la mortalidad infantil, 48% en laa nconatal y 86% en . la
postneconatal. En 19%65 en 64% ¢ miAs de las mucrtes infantiles
vecurrian después del primcer mes dc vida, en 1984 este
porcentaje ha descendido a 38%, sin embarge, «cabe destacar
que el descensc real de la tasa de mortalidad infantil se



-5-

produjo hasta 1580 y que en el periodo 1581-1Y84 la tasa se
ha mantenicdo estacionaria en los alrededores de 18/mil.

El examen de las tendencias y de las causas a que
responden, es una Ayuda valiosa para proyectar la mortalidad
infantil hacia un future .relativamente CercAnos. El
componente exlgeno, como se dijo, ¢s susceptible de rApida
rcduccifn hasta niveles muy bajos, comparables en lcs  yaA
alcanzados por los palises que marchan A la cabeza en esAa
evolucidn.

£1 compcnente enddgenc, en cambio, es ce evolucin més
lenta y requiere mayores esfuerzos.

A fin de estimar hasta ddnde es factible reducir la
mortalidad infantil en el pais, es Gtil examinar con MAYOr
detalles su origen exbgeno o endigeno, examinandc esas
muertes por grupos de causas. Para algunas causas se ‘puede
establecer claramente su naturaleza enddgena o exbgena, PpAra
otras su naturaleza no estd bien definida.

La clasificacién que, para estos fines, siguen los

estudios -demogrAficcs de la mortalidad infantil, es como
sigue:

Componente Endégeno

- ancmalfias congénitas

- Afecciones perinatales que afectan el recién nacido
Componente ExSgeno

- Infeccicosas y pAarasitarias

- Del aparato respiratcrio
- TraumAatismos y envenenamientos
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CIMIENTO DE LA POBLACION
COSTA RICA, 1950-1985
(Tasa por 190)

TASA DE CRECIMIENTO ANUAL

ANOS POBLACION

1Y50 $5Y,2850 2,48
1963 1.390.770 3,73
1973 1.871,780 3,25
1984 2,460,226 2,60
FUENTE: Censcs Nacionales ‘¢ P-blacifn.
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POBLACION TOTRL ¥ WATERND INFANTIL
COSTA RICA,. 1964-1985

. WA Do t4 A FEMENING
NACIOMAL PLEANG INFOKT], i5- 49

No. % bo. % No. * Yo, *

1964  2335.300 ~100,0 1584.561 62,30 938,581 37,02 646,040 23,49

: ) N
1983 2999.502 100,0 1572417 60,49 953,984 618,433 23,79

*  Materno Infantil es la poblaciém d ambos SEXOS menor de 14 afos mas la
podlacidn femenina en edad regroductiva.

FUENTE: Seccién  Otros Programas  Prioritarios. Departamento  de
Estadistica, Ministerio ge Saiud.
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TASAS DE NATALIDAD Y FECUNDIDAD
COSTA RICA, 1970-1984

TASAS POR 1000

ANOS NATALIDAD . FECUNDIDAD
1970 734,0 163,9
1471 31,3 154,9
1972 31,2 155,4
1973 29,4 139,0
1974 29,5 136,2
1675 30,1 139,7
1976 29,6 136,2
1677 31,0 140,6
1978 31,8 135,9
1979 31,6 134,9
1980 31,2 132,9
1981 31,3 133,8
1982 30,8 127,3
1983 29,9 114,9
1984 30,7 121,0
1985 32,4

FUENTE: Dptn. Estadistica, Ministeric

(fC Salu\_“o
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'EVOLUCION DE LAS TASAS DE FECUNDIDAD POR EDAD
COMPARACION CON ESTADISTICAS VITALES

. 1981 - 1984

SEGUN EFES-86

EDAD
1981 1982 1983 1984 1985

TASAS POR MIL

15 - 19 97 98 - 72 97 90

20 - 24 192 186 178 194 202

25 - 29 184 158 157 193 173

30 - 34 1386 128 117 116 152

35 - 39 72 88 111 75 88

40 - 44 32 26 40 25 31
HIJOS POR MUJER

TTF (15-44) 3,57 3,42 3.37 3,50 3,68

FUENTE:

Andlisis de Kesultados Encuesta
y Salud,

1986.

de

Fecundidad
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MORTALIDAD GENERAL E INFANTIL, SEGUN AKNOS DE OCURRENCIA
COSTA RICA, 1970-1985
(Tasas por 1.000)

ANOS MOGRTALIDAD - GENERAL MORTALIDAD INFANTIL

1610 26 ’ 197
1920 29 | 248
1930 22 ' 160
1940 17 132
1950 12 50
1960 : 8 74
1970 7 62
1980 ; 4 19
1985V 4 18
FUENTE: Unidadl Sectorial de Planificacidn, Ministeric

de Salud.
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DEFUNCIONES Y TRGAS Dc MORTALIDAD DEL ﬁRUPB FATERND  INFRNTIL
COSTA RICA, 1960-1364
{Tasas gor L.OOO nacimientos)

inisteric ce  Salud.

T

DEFUNCIONES 1380 1341 1982 1983 3984

NIMERD  TASA NUMERD TRSA NUMERD  TRSR  MUMERD TASA NUMERD TASA
Materna % 02 %/ 04 2 03 13 03 18 02
Fetal tardia 6i7 8,5 &&l &9' 683 9,3 o4 52 788 97
Neonatal precoz 646 9,2 \‘»_ 639 3,7 683 9,3 6B 9,3 741 95
s Perinatal .26 18,0 1,270 {7,6 1.366 18,7 1.336 18,6 1.49 19,1
‘Neonatal tardia 136 2,0 145 20 16 1,7 140 1,9 198 g0
" heonatal 782 4,2 T4 16,7 B3 14,1 82 11,3 899 11,3
* Posneonatal 535 7,9 528 7,3 578 7,8 338 7.4 D4l 8,9
, Infantil L33 19,1 L3R 18,0 L3S 16,3 360 8,6 L4467 15,5
FUENTE: Seccifn  Utros Proprawas Fricritarios, Devartawertc ce Estacistica,



MORTALIDAD MATEKNA,
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COSTA RICA, 1984

(Tasas por 10.000 Nacimientcs)

SEGUN CAUSA ESPECIFICA

CAUSA NUMERO TASA
TOTAL 18 2,3
630-639 Aborto 3 0,4
642, 4=642, 9-643 Toxemia del embarazo 2 0,3
658 Otrcs problemas ascciados 2 0,3
ccn las membranas y la
cavidad.
660 Parto wbstruido 2 0,3
661 Ancmalia ¢dinAmica del
trabajoc de partoe. 2 0,3
Utras cAausas 7 0,9
FUENTE: Departament: Estadistica, Otros Programas

Pricritarics, Ministerio de Salud.
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ABORTOS EN MUJERES MENGRES DE 20 ANOS
COSTA RICA, 1985

INSTITUCION NUMERU PORCENTAJE

TOTAL* o 8.509

Caja Costarricense de Segura 1,167 13.7

Sceial, ) ' ’

- NOTA: , No  se incluye los abortes notificados por el
Ministerio de Salud.

FUENTE: Departamento Estadistica, Caja Costarricense

de Seguro Sccial,
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NACIMIENTGS REGISTRADUS, SEGUN NUMERO DE HIJOS
 TENIDUS Y PUK GRUPUS DE EDAD DE LA MADRE
CUSTA RICA, 1984

GRUPOS DE EDAD

No. HIJ(CS TENIDGS PUR LA MENGKES 15 ANGS 15-19 ANOS
MADRE No. ) 4 No. y
1 hijo 264 1,2 9.163 41,0
2 hijos 13 0,1 3,070 15,5
3 hijos 1 0,01 613 b, b
FUENTE: Secciin Estadistica de Hospitalizaciones,
SistemA de Informacidn y Estadistica,
Ministeric de Salud. Direccifn General de

P

Estadistica y Censcs.
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MORKTALIDAD INFANTIL
CCSTA RICA, 1965-1984
(Tasas por 1.000 nacimientos)

) MCRTALIDAD
ARCS
INFANTIL NEONATAL "POSTNECNATAL

1985 76,0 27,2 48,9
1966 65,1 25,6 39,5
1967 62,3 24,3 38,0
1968 -~ 59,7 23,1 36,6
1969 67,1 25,4 41,7
1970 61,5 25,2 36,3
1971 56,4 28,7 27,8
1972 54,4 | 22,8 31,7
1973 44,8 | 20,8 24,0
1974 37,6 , 17,7 ' 19,8
1975 37,1 17,7 19,3
1976 33,3 17,5 15,8
1977 27,8 14,7 | 12,8
1576 22,3 13,0 g, 2
197¢ 22,1 12,6 9,5
1980 19,1 11,2 7,9
1981 18,0 10,8 7,3
1983 18,6 11,3 | 7,4
1984 18,4 11,4 7,0

FUENTE: Departamento de Estadistica, Ministeric de Salud.,
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MORTALIDAD INFANTIL, SEGUN NATURALEZA DE LAS
CAUSAS. BE MUEKTE, PGR PROVINCIAS -
CUSTA RICA, 1984
(Tasas por 1.000 nacimientos)

DEFUNCIGNES INFANTILES

PROVINCIAS TOTAL ENDGGENA . .EXCGENA

NUMERO TASA NUMERG . TASA

TOTAL 1.398 1.002 12,8 269 3,4
San José 465 346 12,7 78 2,9
Alajuela 205 145 10,9 38 © 2,9
Cartago ’ 171 120 14,8 36 A
Heredia ‘ 103 79 13,8 17 3,0
Guanacaste ' 186 130 14,2 38 4,2
Limén 175 115 18,1 45 7,1
FUENTE: Lepartanents  dJde Estadistica, Ministeric .de
Salud. virecci”®n General de Estadistica y

Censose
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CAUSAS MAS FRECUENTES DE MORTALIDAD INFANTIL
CuSTA RICA, 1984
(Tasas por 1.000 nacimientos) .

: DEFUNCICNES
CAUSAS : : ) '
' NUMERC TASA PORCENTAJE

TOTAL 1.447 18,5 160,0
Hipoxia, asfixia y otras
afecciones respiratcrias
del feto o del recién nacido 433 5,5 22,9
Neumcnia 133 1,7 y,2
Anomalias congénitas del cora= - :
zfn y el aparato circulatorio 105 1,3 7,3
Crecimientc fetal lente, des=-
nutricién e inmadurez fetal 96 1,2 6,6
Infeccicnes propias del perio=-
ds perinatal - ‘ 87 - 1,1 6,0
Infeceifn intestinal.mal ,
definida ' 75 1,0 5,0
EspinA bifida ¢ hidrocefalia -4 - 0,6 3,3
Ancvmalias, congénitas asi
descritas 42 0,5 2,9
Traumatisme 4¢l nacimiente - 31 : 0,4 2,1
Anomalias crumosimicas 29 0,4 2,0
Meningitis : 26 0,3 1,8
wtras deformidades del apAaratc
digestivo 25 0,3 1,7
vtras ancmalias <e¢l sistema
csteomuscular, ' 22 0,3 Co 1,5
Trastornos perinatales del
aparatce digestivoe 20 0,3 1,4
vutras formas c¢e cdesnutricidn
protéins  ¢cAllrica T 19 - 0,2 - 1,3
Cemplicaciunes cbstétricas que
afectan el fete ¢ ¢l recién
nacidce. 19 0,2 1,3
Anencefalia 18 0,2 1,2
Bronquitis crfnica y la nc
especificada, enfisema y Aasma 15 0,2 1,0
Las demds cAausas 204 2,6 14,1
FUENTE: Secciln Gtros Programas Pricritarios.

Lepartamento de Estadistica, Ministeric de Salud.
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Mo KTALIDUDAU 19384

COMPUNENTES  INFANTIL NEONATAL  FOSTNECUNATAL
: No Z No Z No A

Endlgeno 1.002 71,7 836 94,3 166 32,5

Exfgenc 269 19,2 25 2,8 244 47,7

JETAS CAUSAS 127 26 101

N¢ incluye 42 muertes por causas mal definidas.

VARIACION PORCENTUAL UE LA MCORTALIDAD

PERICDCS NEONATAL PCSTNEGNATAL

1965 - 1969 - 6,6 -14,7
1970 - 1974 - 29,8 -45,5
1975 - 1979 - 28,8 -50,8
1980 - 1984 + 1,8 - -11,4
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REDUCCIUN PCRCENTUAL DE LA MORTALIDAD INFANTIL

PERIOLUS . DURANTE EL PERIGDU PROMEDIC ANUAL
1965 - 1969 12 2.4
1970 -=-1974 39 7,8
1975 = 1979 40 §,0
1980 - 1984 4 0,8

TASA POR MIL

ENDCGGENA EXOCGENA
Mcortalidad infantil 12,5 3,4
Mcrtalidad:- neonatal - 10,5 : 0,3

Mecrtalidad posthéonatal 2,1 , 3,1




SALUD MATERNO INFANTIL

ESTRATEGIAS DE INTERVENCION

DESCENTRALIZACION

PRENATAL
PARTO
NEONATO
COBERTURA Y CALIDAD <&——__ POSTNATAL
PLANIFICACION FAMILIAR
CRECIMIENTO Y DESARROLLO .
DETECCION CANCER CERVICO UTERINO

NORMATIZACION
ENFOQUE DE RIESGO
SISTEMA DE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA

EDUCACION ‘
RECURSOS HUMANOS

CONDICIONES DE EFICIENCIA == EQUIPO
" PLANTA FISICA
: | PROGRAMACION

H. ¢. M. L,

SISTEMA DE INFORMACION < UTILIZACION
ADECUACION

EDUCACION EN SERVICIO

EDUCACION PARA LA SALUD Y FOMENTO DEL AUTOCUIDADO



METAS DKI. PROGRAMA MATEERNO INFANTIL

DISMINUIR MORTALIDAD MATERNA

DISMINUIR MORTALIDAD PERINATAL

DISMINUIR MORTALIDAD INFANTIL

‘DISMINUIR CANCER CERYICO UTERINO

DISMINUIR MORBILIDAD

MEJORAR LA CALIDAD DE VIDA DE LA MADRE Y DEL NINO
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