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El instrumento que resume el efecto de la
mortalidad en una poblaci6n es sin duda la
tabla de mortalidad, que presenta, entre
otras series, lag probabilidades de fallecer y
lag esperanzas de vida de la poblaci6n a
edades determinadas. En el cuadro I se pre-
senta la tabla de mortalidad obtenida con la
informaci6n censal de 1990 y con lag esta-
dfsticas de defunciones registradas alrede-
doT de ese mismo aDo.

El censo de 1990 ha permitido obtener
de maDera indirecta estimaciones de la mor-
talidad infantil y durante log primeros aDos
de vida, en Mexico, derivadas de la infor-
maci6n soble el numero de hijos nacidos
vivos y el numero de hijos sobrevivientes
declarados pol lag mujeres entrevistadas de
12 aDos y mas.

La comparaci6n de log niveles de morta-
lidad calculados para el aDo censal anterior I

(1980) y sus correspondientes de 1990, par-
ticularmente en relaci6n con lag esperanzas
de vida estimadas en ambos momentos cen-
sales indica que la ganancia en la esperanza
de vida al nacimiento rue de tres y medio
aDos; se mantuvo en el orden de log tres
aDos en lag edades de uno a 20 aDos; dog
aDos de ganancia en el fango de edades de
30 a 40 aDos; entre uno y uno y medio aDos
para lag edades de 45 a 65 aDos, y mfnimas
ganancias en el resto de lag edades (vease
grafica 1).

En cuanto alas proporciones de hijos
fallecidos, el censo de 1990 muestra por-
centajes que varian de 4.2% a 4.6% para lag
mujeres entre 15 y 29 aDos de edad; aumen-
tan a 5.4% para el grupo de mujeres entre
30 y 34 aiios; log de mujeres de 35 a 44

aDos representan de 7% a 9%, y suben a
11 % para las mujeres del grupo en edades
45 a 49 aDos.

Las esperanzas de vida al nacimiento
asociadas a las ~roporcl0nes de hijos falle-
cidos pOT mujer son: para 10s hijos de las
mujeres de 20 a 24 aDos de edad de 68.3
aDos, con una tasa de mortalidad infantil de
34 POT 1 000 nacidos vivos; la esperanza de
vida al nacimiento aumenta para los hijos
de las mujeres del grupo de edad 25 a 29
aDos, con una rosa de mortalidad infantil de
31 pOT 1 000 nacidos vivos.

2 Estimaciones obtenidas empleando el metodo de
Griffith Feeney: "Estimaci6n de tasas de mortalidad
infantil a partir de informaci6n de sobrevivencia de
hijos clasificados por edad de la madre". Serie D. nUm
87, Santiago de Chile, Centro Latinoamericano de
Demografla, 1977.

Cabe sefialar que lag tasas de mortalidad
infantil y esperanzas de vida al nacimiento
no corresponden al dia censal (12 de maTZO
de 1990) sino 2.4 afios antes para la estima-
cion calculada con base en la informacion de
lag madres que en 1990 ternan entre 20 y 24
afios cumplidos; la fecha de referencia es de
4.2 afios antes en relacion con lag madres de
25 a 29 afios; de 6.3 afios, con respecto a lag
de 30 a 34 afios; de 8.8 afios para lag de 35 a
39; de 11.8 afios en relacion con lag de 40 a
44 afios y de 15 afios (12 de maTZO de 1977)
la estimacion captada a partir de lag respues-
tas de lag madres del grupo de edades 45 a 49
afios cumplidos (vease cuadro 2).

Las principales causas de mortalidad
general fueron: enfermedades del corazon,
accidentes, tumores malignos, enfermedades
infecciosas intestinales y diabetes mellitus.
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1 Vease Camposortega Cruz, Sergio. (1988), "El
nivel de la estructura de la mortalidad en Mexico,
1940-1980 "en La mortalidad en Mexico. Compilaci6n
de M. Bronfman y J. G6mes de Le6n. El Colegiode
Mexico. Mexico, D.F.
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Fuente: Estimaciones obtenidas
empleando Informaci6n de! XI Censo Nacional de poblaci6n y ~
res censada.

censo de 1990 registra una mejorfa con res-
pecto al censo de 1980, no obstante que per-
sisten los mismos problemas en la preferen-
cia de los digitos cero y cinco, concentran-
dose la poblacion en ellos.

En cuanto a las defunciones se ha logrado,
sin lugar a dudas, una notable mejorfa en el
registro. Mientras que en 1980 el subregistro
era de aproximadamente 20% en el primer
grupo de edades, en 1990 alcanz6 un nivel de
10% a nivel nacional, aunque haya algunos
estados que aUn mantienen niveles de subre-
gistro tan altos como los de 1980.

La informacion captada en los censos de
1980 y 1990 sobre el numero de hijos naci-
dos vivos e hijos sobrevivientes, en ambos
casos presenta el problema de la incorrecta
declaracion de las madres en los grupos pOT
edades de 15 a 19 aDos cumplidos, de 40 a

Las cinco principales causas de mortali-
dad infantil se originaron en ciertas afeccio-
Des durante el periodo perinatal, enferrneda:
des infecciosas intestinales, neumonia e
influenza, anomalias congenitas y enferrne-
dades POT deticiencias en la nutrici6n.

La poblaci6n nacional tuvo ganancias
signiticativas en la decada del ochenta como
consecuencia del abatimiento de la mortali-
dad, muy especialmente la infantil. Sin
embargo, los niveles perrnanecen altos en
comparaci6n con otros paises, caracteristica
que se acenrua cuando se analiza el numero
de defunciones POT cada 1 000 nacimientos
en los estados de la republica, que en Oaxa-
ca ascendieron a 70 y en el Distrito Federal
fueron 30, pOT ejemplo. Estas diferencias
tambien se reflejan en las esperanzas de vida
al nacimiento, que en Chiapas, Guerrero,
Hidalgo, Oaxaca, Puebla, Queretaro,
Tabasco y Tlaxcala, se encuentran muy pOT
debajo de la media nacional (70 aDos)
correspondientes a los niveles nacionales de
cinco y 10 aDOS atras. En cambio en el
Distrito Federal, Nuevo Le6n, Nayarit y
Tamaulipas la esperanza de vida supera
entre dos y cinco aDos la media nacional.

En 10 que se retiere a la valoraci6n de
los datos se observa que, empleando los
indices tradicionales para detectar la prefe-
rencia de digitos y la distribuci6n irregular
de la estructura pOT edad de la poblaci6n, el
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Grafica
MEXICO: ESPERANZAS DE VIDA

ANOS CENSALES 1980-1990
(ambos sexos)

Fuente: Calculos propios, empleando Informaci6n del XI
Censo Nacional de Poblaci6ny Vivienday Estadfsticas
Vitales.En la tabla se omiten el testa de lag series.
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sabre hijos nacidos vivos y sobrevivientes de las muje-

44 y de 45 a 49 anos. Sin embargo, las
hip6tesis de 10s metodos indirectos para
medir la mortalidad infantil y en 10s prime-
ros grupos de edades son mas congruentes
con la realidad mexicana imperante en 1990
que la conocida en 1980, muy especialmen-
te en 10 que se refiere a 10s caIculos sobre
disminuci6n de 10s niveles de fecundidad.
Las estimaciones de mortalidad infantil son,
sin duda, confiables en 1990 y cuestiona-
bles en 1980.3 DemoS

3 Vease Mina V. Alejandro "La medici6n indire(
ta de la mortalidad infantil y en 10s primeros afios d
vida en Mexico". La mortalidad en Mexico compiu
ci6n de M. Brofman y J. G6mes de Le6n, El Colegi
de Mexico, 1988.


