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Niveles, tendencias y diferenciales
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Mortalidad Materna en México: tenden-
cias y niveles

En nuestro pais la Mortalidad Materna
(MM) ha disminuido de manera importante
en los tltimos afios: de una razén de 53 por
10 000 recién nacidos vivos (RNV) en 1940
a una de 5.1 en 1990. Este descenso, sin
embargo, no ha sido uniforme ni constante.
En efecto, la pendiente de la curva durante
los cuarentas fue seis veces mas pronuncia-
da que en la década de los ochentas; en
otras palabras, se observa un descenso loga-
ritmico de la MM (beta =-0.75), acelerado
cuando ésta es alta (mayor de 20 por 10 000
nacimientos) y lento cuando esti por debajo
de ese nivel. Asi, por ejemplo, desde 1940
hubieron de transcurrir 10 afios hasta que la
MM se redujera a la mitad; para lograr otro
descenso semejante se necesitaron 20 afios
y otro tanto para que la MM se disminuyera
nuevamente 50%.

A pesar de este decremento tan impor-
tante, la MM en México continda siendo
muy elevada si se la compara con la de
otros pafses. Peor aiin, la brecha que siem-
pre ha existido entre este indicador en nues-
tro pafs y el mismo en paises desarrollados,
lejos de disminuir se ha ido ampliando: en
1940 la diferencia entre México y los Esta-
dos Unidos en el riesgo de morir por una
causa materna era de 1.4; la misma diferen-
cia en 1985 fue de 7.4 veces.

As{ como se ha observado un compor-
tamiento poco constante en la tendencia de
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1 Las muertes maternas son aguellas que ocurren
durante el embarazo, parto o puerperio, a consecuencia
de un problema de salud asociado con la reproduccién
o agravado por ésta. La mortalidad materna (MM) se
mide con la correspondiente tasa: muertes maternas/
mujeres en edad fértil cuando se cuenta con el denomi-
nador x 100 000. En su ausencia, la MM se mide con
una razén: muertes maternas/recién nacidos vivos x
10 000. '
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la MM, también se han comprobado im-
portantes diferencias seglin caracteristicas
sociodemograficas individuales y segin las
comunidades donde las mujeres habitan. A
continuacién se describirdn estas diferen-
cias de acuerdo con algunas variables; este
andlisis permite observar que la MM, al
igual que la mortalidad infantil, es un indi-
cador sensible de las condiciones socioeco-
némicas de la poblacién.

Mortalidad Materna por edad

Si algo caracteriza a la MM es que se trata
de una muerte prematura: la edad promedio
en la que mueren las mujeres por esta causa
en México es de 29 afios. El efecto de una

defuncién se puede evaluar al cuantificar
los llamados afios de vida potencialmente
perdidos (AVPP). Este indicador se obtiene
calculando la diferencia entre la edad al
momento de morir y la edad a la que ideal-
mente se esperaria que la persona en cues-
tién muriera. En promedio, cada muerte
materna equivale a 40 AVPP. Este valor es
muy alto si se le compara con los AVPP co-
rrespondientes a otros problemas de salud
de las mujeres adultas.

Mortalidad Materna por escolaridad
El riesgo de morir por causas relacionadas

con la reproduccién varfa sustanciaimente
con la escolaridad: del total de defunciones
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maternas ocurridas entre 1986 y 1991, 26%
correspondi6 a mujeres que no habian asisti-
do a la escuela, 33% a las que no terminaron
la primaria, 24% a las que tuvieron primaria
completa y 16% a aquéllas con secundaria o
mas. Es importante recordar que el prome-
dio nacional de escolaridad segiin el censo
de 1990 corresponde a la primaria com-
pleta.

Si se analizan las tasas de MM de todas
las mujeres en relaci6n con las que termina-
ron la preparatoria se observa que las muje-
res analfabetas presentan un riesgo de morir
ocho veces mayor; las que no concluyen la
primaria cinco veces mayor, y las que ter-
minan el ciclo bésico enfrentan un riesgo de
morir 3.6 veces mayor que el grupo de refe-
rencia.

Mortalidad Materna por region del pais

La MM en 1991 permite dividir al pais en
tres regiones: los estados con baja MM
(razén inferior a 3.1) se localizan funda-
mentalmente en el norte del pais; los esta-
dos con mortalidad promedio se localizan
en el centro, y aquéllos con MM alta (razén
de MM superior a 6.0) se ubican en el sur.
Esta distribucién es semejante a la que se
encuentra para otros indicadores de salud.
La brecha que encontramos entre nuestro
pafs y otros paises desarrollados se reprodu-
ce al interior de México: la MM que presen-
tan en 1991 los estados de Oaxaca, Puebla,
Tlaxcala, Veracruz y Estado de México es
similar a la que presentaba Nuevo Leén
hace 30 afios, 0 Aguascalientes, Sonora y
Baja California hace 20.

Mortalidad Materna por tamaiio de
localidad

Al analizar la MM segiin tamafio de la loca-
lidad de donde proviene cada defuncién se
observa que durante la década de los ochen-
tas las muertes maternas tendieron a con-
centrarse en el medio rural. En efecto, las
localidades con menos de 20 000 habitantes
concentraron 72% de las defunciones ma-
ternas. En el medio rural la razén de MM fue
6.5 por 10 000 y en el medio urbano de 4.1
por 10 000; en otras palabras, el riesgo de
morir por una causa materna es 1.6 veces
mayor en el medio rural que en el medio ur-
bano.

Mortalidad Materna por niveles de
marginacion

Por iltimo, presentaremos los diferenciales
en la MM segiin un indice de marginacién
que se construye a partir de ciertos datos
censales empleando técnicas multivaria-
das, que ha sido elaborado por el Consejo
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Nacional de Poblacién. Asi, en 1990 las
mujeres en edad fértil que habitaban los
municipios de muy alta marginacién pre-
sentaron una razén de MM de 11.5 por
10 000 RNV o, dicho de otro modo, un riesgo
de morir tres veces mayor que las muje-
res de los municipios de baja marginacién.
Cabe mencionar que el riesgo de morir se
incrementa conforme empeoran las condi-
ciones de marginacién.

Consideraciones finales
La mortalidad materna practicamente ha de-

saparecido como problema de salud
publica en los paises desarrollados o en los
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grupos sociales con acceso a adecuadas
condiciones de vida y servicios de salud. La
existencia de herramientas técnicas y cienti-
ficas que permiten evitar mis del 90% de
las defunciones maternas hace ain mds im-
perdonable la persistencia del problema.
Los datos que se comentan aqui permiten
ilustrar que la MM continda siendo un pro-
blema prioritario de salud piblica en México.
Aiin mis, si se desea mostrar con s6lo un
indicador la desigualdad social ante la
muerte, la mortalidad materna es uno de los
mds reveladores. Su alta capacidad predic-
tiva lo coloca por encima de otros de uso
comiin. DemoS



