La mortalidad se refiere a las muertes sucedidas dentro de una
poblacion. Si bien todos estamos destinados a morir algun dia, la
probabilidad de morir durante un periodo determinado de tiempo
se relaciona con muchos factores, como la edad, el sexo, la raza, la
ocupacion y la clase social. La incidencia de muerte puede revelar
muchos detalles acerca del nivel de vida y la atencion médica den-
tro de una poblacion.

Mortalidad

La tasa de mortalidad (denominada también la tasa bruta de morta-
lidad) es el nimero de muertes por cada 1.000 habitantes durante un
ano determinado.

Nuamero de muertes

Poblacion total

A principios de la década de 1990, la tasa de mortalidad en Turquia
era de 6,6 por cada 1.000 habitantes.
n n n
A principios de la década de 1990, la tasa de mortalidad de Guinea
era de 20 por cada 1.000 habitantes, mientras que la de Singapur era
de 5 por cada 1.000.

Las tasas brutas de mortalidad se ven afectadas por muchas caracte-
risticas de la poblacion, especialmente la estructura por edad. Por lo
tanto, al comparar las tasas de mortalidad de distintos paises, es pru-
dente ajustar las diferencias en composicién por edad antes de llegar
a una conclusion acerca de la salud, o las condiciones econémicas o
ambientales de algtin pais.

Por ejemplo, la tasa bruta de mortalidad de Suecia es mas alta que la
de Panamad -11 por 1.000 habitantes en comparacién con 5 por 1.000
habitantes— pese al hecho de que la esperanza de vida en Suecia es de
79 anos, en comparacién con 74 en Panamad. La tasa sueca mds elevada
se debe a las diferencias en la composicién por edad entre los dos pai-
ses. Suecia es “vieja”, segiin se refleja en el hecho de que el 18 por cien-
to de su poblacion pertenece al grupo de 65 o mas anos de edad,
donde hay mayor probabilidad de muerte, mientras que Panama es
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“joven” dado que su proporcién de personas ancianas es solo el 3 por
ciento de la poblacion total. Por lo tanto, Suecia tiene una proporcioén
mas elevada de muertes que Panama, dentro de la poblacién total cada
ano, pese a que Suecia goza de mejores condiciones de salud.

Es posible calcular las tasas de mortalidad para grupos de edades
especificas para poder comparar la mortalidad a diferentes edades o a
la misma edad durante un periodo de tiempo. También pueden reali-
zarse comparaciones entre paises o areas.

Debido a que la mortalidad varia bastante segtiin el sexo y la raza, a
menudo las tasas de mortalidad por edad especifica para hombres y
mujeres y para distintos grupos raciales dentro de una poblacion se
indican por separado.

Muertes de personas de
40 a 44 anos de edad K

X
Poblacioén total de

40 a 44 anos de edad

En Puerto Rico, en 1994, la tasa de mortalidad por edad especifica
para personas de 40 a 44 arios de edad era de 4,4 por cada 1.000
habitantes en esas edades.

- L | | |
En comparacion, la tasa de mortalidad por edad especifica para perso-
nas de 70 a 74 arios de edad durante el mismo ano era de 33,0 por
cada 1.000 habitantes en esas edades.

Las tasas de mortalidad por causas especificas se expresan normal-
mente en el nimero de muertes por 100.000 habitantes porque para
la mayoria de las causas de muerte, dichas ocurrencias son muy bajas.

Muertes de
cancer

544.278

= ——2' 7 x 100.000 =
265.283.783

_tancer 205,2
Poblacién total

En 1996, 205 personas por cada 100.000 habitantes fallecieron
de cdncer en los Estados Unidos.

Las muertes debido a causas especificas pueden expresarse como un
porcentaje de todas las muertes.

NuUmero de muertes
de cancer

__decancer =, g - 5442718 , 400 =
Total de muertes

2.322.421

23,4

En 1996, el 23 por ciento de todas las muertes en los Estados Unidos se
debieron al cdncer.

23



Grafica 4. Tasas de mortalidad canadiense

por edad y sexo para 1945y 1994
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Fuente: Anuarios demogrdficos de las Naciones Unidas para 1948, 1995 y 1996.

Las causas de muerte varian ampliamente segin la poblacién y
segun el periodo, y se ven influenciadas por muchos factores, incluso
las condiciones de salud y ambientales. En el ano 1900, las enfermeda-
des del tipo pulmonia, bronquitis y gripe eran las causas principales de
muertes en los Estados Unidos; el 17,2 por ciento de todas las muertes
se debia a las mismas, mientras que el 7,1 por ciento de todas las muer-
tes se debia a enfermedades cardiacas.

Sin embargo, para 1996, las enfermedades cardiacas habian llegado
a ser la causa principal de muertes (el 31,6 por ciento de todas las
muertes) y la pulmonia, la bronquitis y la gripe causaban unicamente
el 3,6 de las muertes. La proporcién de muertes por causas especificas
no debe confundirse con la tasa de mortalidad por causas especificas.

La tasa de mortalidad infantil es el nimero de ninos menores de

1 ano que fallece por cada 1.000 nacidos vivos durante un ano
determinado.
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Razoén de
mortalidad
materna

Esperanza
de vida

NUmero de muertes
de menores de 1 afo
durante un ano

determinado

Nacidos vivos
totales ese afio

Hubo 17 muertes de nifios menores de 1 ario por cada 1.000 nacidos
vivos en Venezuela durante 1996.
n L} n
En 1996, Suecia reporto la tasa de mortalidad infantil mds baja del
mundo, 3,5 por 1.000. Una tasa nacional alta seria la de Malawi,

donde en 1997 la misma se calculé en 140 por cada 1.000.

La tasa de mortalidad infantil se considera un buen indice de las
condiciones de salud de una poblacién.

La razén de mortalidad materna es el nimero de mujeres que falle-
cen durante un ano determinado a causa de complicaciones relaciona-
das con el embarazo o el parto, por cada 100.000 nacidos vivos ese
mismo ano. Se incluyen las muertes a causa de las complicaciones rela-
cionadas con abortos naturales o provocados.

Ndmero de
muertes maternas ,  _ 185 100.000 = 13,1

X

Total de 1.408.159
nacidos vivos

Hubo 13 muertes maternas por 100.000 nacidos vivos
en Rusia durante 1994.

A veces, esta medida se denomina la tasa de mortalidad materna
pero es esencial especificar el denominador al utilizar cualquiera de las
dos medidas. Una verdadera tasa de mortalidad materna dividiria el
nimero de muertes maternas por el nimero de mujeres en edad
reproductiva de la poblacion.

En la practica, una muerte materna se define como la muerte de una
mujer mientras estd embarazada o dentro de un plazo de 42 dias de
haber terminado el embarazo debido a cualquier causa relacionada o
empeorada por el embarazo o su administracion, pero no debido a
causas accidentales o incidentales.

La esperanza de vida es una estimacién del nimero promedio de anos
de vida adicionales que una persona podria esperar vivir si las tasas de
mortalidad por edad especifica para un ano determinado permanecie-
ran durante el resto de su vida. La esperanza de vida es una medida
hipotética porque se basa en las tasas de mortalidad actuales, pero las
tasas de mortalidad reales cambian durante el transcurso de la vida de
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una persona. La esperanza de vida de cada persona cambia segun la
misma envejece y a medida que cambian las tendencias de mortandad.

Si las tasas de mortalidad por edad especifica para 1996 no cambian, los
hombres brasileios nacidos en 1998 tienen la esperanza de vivir un pro-
medio de 64,1 anos; las mujeres tienen la esperanza de vivir 70,6 anos.

Debido a que la esperanza de vida varia de manera significante
segun el sexo, la edad actual y la raza, normalmente estas categorias se
nombran por separado. La esperanza de vida al nacer es la medida
mas comunmente citada. Es un buen indicador de las condiciones de
salud actuales.

La esperanza de vida varia ampliamente segun el pais. En 1996, la
esperanza de vida para Malawi era de 46 anos, en comparacion con 80
para Japon. Las mujeres japonesas tienen la esperanza de vida mds
larga del mundo, 83 anos en 1996.

Cabe notar que las bajas esperanzas de vida de los paises en vias de
desarrollo se deben en gran medida a las altas tasas de mortalidad infan-
til. Por ejemplo, en 1994, la esperanza de vida al nacer para las mujeres
de Bangladesh era de 58 anos, pero si una mujer de Bangladesh sobre-
vivia hasta cumplir 1 ano, la misma podia esperar vivir hasta los 62.

La tabla de mortalidad es una de las herramientas mds importantes
en el campo de la demografia que se utiliza para simular la mortalidad
vitalicia experimentada por una poblacién. Lo logra tomando las tasas
de mortalidad por edad especifica de una poblacién y aplicandolas a
una poblacion hipotética de 100.000 personas nacidas en esa misma
época. Durante cada ano de la tabla de mortalidad, es inevitable que los
nameros de la poblacién hipotética disminuyan hasta llegar a la Gltima
hilera donde las personas de edad mas avanzada también moriran.

El Cuadro 2 contiene segmentos selectos de una tabla de mortalidad
abreviada para los hombres en Malasia para 1995. Esta tabla se basa en
las tasas de mortalidad y se ha abreviado para mostrar la informacién
en periodos de cinco anos de vida, en lugar de cada ano.

La columna 1 muestra la proporcion de cada grupo de edad que
fallece a esa edad. Estos datos se basan en observaciones de la mortali-
dad experimentada por una poblacion. La columna 2 muestra el
nimero de personas vivas al comienzo de cada periodo de edad, comen-
zando con 100.000 nacidos. Cada periodo de edad contiene la pobla-
cion sobreviviente del periodo anterior. La columna 3 muestra el
ndmero que morira durante cada periodo (columna 1 x columna 2 =
columna 3.)

La columna 4 muestra el nimero total de “anos-persona” que se vivi-
rian durante cada periodo de edad. La columna 5 muestra el nimero
total de anos de vida que compartird la poblacién dentro de un periodo
de edad y durante todos los periodos siguientes. Esta medida toma en
consideracion la frecuencia de las muertes que sucederan durante ese y
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Cuadro 2. Cémo funcionan las tablas de mortalidad

Tabla de mortalidad abreviada para hombres en Malasia para 1995
1 2 3 4 | 5 6
Proporcion | Nimero en vida| Numero que Personas vivas Afos de vida
Edad de muertes | al comienzo del | morira durante durante el durante este y que le
dentro del periodo de el periodo de periodo de todos los perio- quedan
periodo de edad edad edad dos de edad (esperanza
edad subsiguientes de vida)
<1 ,01190 100.000 1.190 98.901 6.938.406 69,38
1-5 ,00341 98.810 337 394.437 6.839.505 69,22
5-10 ,00237 98.473 233 491.782 6,445.067 65,45
10-15 ,00270 98.240 265 490.536 5,953.285 60,60
65-70 ,16050 70.833 11.368 325.743 928.004 13,10
70-75 ,25762 59.464 15.319 259.024 602.260 10,13
75-80 ,34357 44145 15.167 182.808 343.237 7,78
80+ 1,00000 28.978 28.978 160.428 160.428 5,54
Fuente: Departamento de estadisticas, Malasia, 1997.

todos los periodos siguientes. Segin aumenta la edad y se reduce la
poblacién, naturalmente disminuira el total de “anos-persona” de vida
que le quedan a los sobrevivientes.

En la columna 6 se muestra la expectativa de vida. Si se divide el total
de “anos-persona” vividos durante un periodo de edad dado, mas los
periodos siguientes, por el total de personas vivas al comienzo del peri-
odo, se obtiene la esperanza de vida; es decir, el nimero promedio de
anos de vida que le quedan a una persona dentro de un determinado
periodo de su edad (columna 5 + columna 2 = columna 6.) Por ejem-
plo, si se dividiera el nimero de “anos-persona” relacionado con los
hombres malayos que llegaron a los 70 anos de edad (602.260) por el
numero de dichos hombres (59.464), se mostraria que tienen una
esperanza de vida adicional de 10,1 anos.

De hecho, la esperanza de vida aumenta con la edad; es decir, se
obtiene una “bonificacién” por haber sobrevivido. Los 59.464 hombres
malayos que llegaron a los 70 afios de edad, por ejemplo, pueden espe-
rar vivir mas de 10 anos adicionales, mucho mas que sus 69 anos de
esperanza de vida al nacer.
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