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INTRODUCCION
LI precente estudio constituye un 1ntuﬁtu e abordar las posibi-
lidades tfubtuwras de evolucion de la mortalidad en Costa Rica. En
las condiciones actuales, en que ya se han alcanzado niveles ba-—
jos de mortalidad, constituye un reto seguir avanzando en un pro—

cesn  de reduccion dado el cambio en la estructura de las causas

de. muerte, en el que las causas de Ltipo enddgeno comienzan )45

v A

tener mayor yaportancia, travendo como consecunencia mavores difi-

cultades para atacarlas e involucrando mayores recursos.

Fara Costa Rica, que seguan las dltimas tablas de mortalidad ela-
boradas para 1984 habia alcanzado una esperanza de vida al  pacer
(para ambos sgxos).de 74,52 anos, el_increhento de este indicador
debera ir aiumpmﬁmdu, Neveshar 1amenlbe, de wn cambio en la forma de
abordar =1 problema, a fin de orientar los planes de salud hacia
las causas mas prioritarias. Ademds de que va no se puaeden espe-
rar avances espectaculares, cada ano serd mads dificil lograr in-—

crementos en la esperanza de vida.

Ee por ello gue deberd darse un cambio en la politica de salud,

tendrente  a combatilr causas de muerte cada ve: mas complejas Yy

dificiles de reducir. Dicho cambio conducira, indudablemente, a

un encarecimiento del sector de salud, dado el alto costo gue im-

Plicard la solucidén a las nuevas v cada vez mas complejas deman—

das de servicios gue planteard la poblacion.
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Ahora bien, una de las vias para la deteccidn de los ogrupos de
poblacidén gue han'de participar, en mayor grado, en el prmcésa de
reduccidén de la mortelidad, s la utilizacidén de tablas de vida
modelos que representan la experiencia promedio de agquellos
paises de mas baja mortalidad, lo cual permitird determinar las
condiciones Jlimites futuras a alcanzar v servirsn de guia en el

disefo e implementaci 6n de politicas de salud.

Las tablas de moritalidad constituyen instrumentos de gran atili-
dad para el estudic de esta variable demografica. Del analisis de
las probabilidades de muerte, no s4lo se puede deriver un indica-

dor resumen de la mortalidad como es la esperanza de vida al na-
’ )

cer, sino qgue tambhién se podrd determinar la estructura per  eda-

des y sexo de la mortalidad.

De hecho, este tipo de andalisis permitird, partiendo del estudio
de las condiciones actuales v del pasado reciente, determinar los
arupos de mayor riesao de muerte vy, por tanto, facilibtard ) o}i -
sefn e implementacidén de programas tendientes a mejorar las  con-

diciones de calud de tales grupos.

Fs por ello nue, para este trabajo, la ubilizacion e tablas de
mortalidad servira, {fundamentalmente, para la delteccion de los
grupos de mayor ridsmao de mortalided sobre los que habria de
preastarzse mayor atencidn si la elevacién de 15 csparanza de  vida

al  rnacer constituyese un objetivo esencial en los programas  de

salud v bienestar social.
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Fara tal +in, el uso de tablas modelos hacia los cuales se haga
tender las condiciones de mortalidad actuales del pais constituye
un elemento clave en la determinacidon de las péﬁibilidad&s de re-
ducei on de la mortalided por sexo, en los diferentes grupos de

edacles.

£l establecimiento de cnndicimﬁes limites de mortalidad vy las
causas gque la componen, servird como punto de referencia para  la
evaluacion, a partir de las condiciones actuales del pais, de las
posibilidades de reduccidon de la mortalidad v de las necesidades
de reduccidan en cada edad y sexo para alcanzar dichp objetivo. El
analisis qguedaria incompleto si no se entrara a profundizar en el
estudio de la causas gque cebin or@ovitsnde onhre 1o condiciones
de mortalidad existentes. De hecho, la martalidad ha de reducirse
atacando agquellas causas que, comparadas con las de la situacion
limite, son las‘qua aportan el mayor numera de defunciones en  la

poblacion.

De ahi que, con este trabajo, se pretenda ofrecer una propuesta
alternativa de évolucyan de la mortalidad, general, por »edades,
sexn Yy causas de muerte, para un futuro a mediano plazo para Cos-—
ta Rica, actuando sobre las causas gue nfrexcén mayores posibili-

dades para disminuwir la mortalidad general. Ello podria servir de

punto de partida para el estudio de la dindmica futura del sector

de salud, asi como de los recursos que involucrara.
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I.- CONSTRUCCION DE LAS TABLAS DE VIDA MODRELD Y DE COSTA RICA

I.1.~ CONSTRUCCION DE LAS TABLAS DE VIDA MODELOS.

Coma va se habia comentado en el Pp;grafe anterior, la construc-
cionm de una tabla modelo constituyd un elemento de gran utilidad
para la determinacion de las expectativas de reduccion de la mor-

talidad de Costa Rica.

Fara ello, fueron uwlilirados los juegos de probabilidades de
muerte construwidos a partir de la experiencia reciente observada
en los paises de das baja mortalidad,. CLstos juegos de probabili-
dades se tomaron del World Population Prospects 19881. Estas pro-
babilidades representan & diferentes paises, de tal forma que, en
catla edad =¢ utiliza la tasa de mortalidad mas baja entre las ob-~
serrvadas, derivandose luego las prmbabiiidadea carrespondientes
para cada grupo de edad.

Eeta publicacioa tiene la dificultad de no reproducir la tabla de
mortalidad derivada de las tbtasas de los paises, tampoco presenta
la metodologia utilizada en la construccidn de estas probabilida-

des. Todo ello abligd a dedicar parte del tiempo a la elaboracion

Populataons Studies N9106, Departwent of International tcomomrcs and Bocial Aftairs.
United Nations, New York, 1987, Pdq. 19.
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de la tabla correspondiente a cada sexo y la derivacion del mo-~
L]
delo para ambos sexos en su conjunto.

FROBABILIDADES DE MUERTE MAS BAJAS UTILIZADAS FPARA LA CONSTRUC-
CION DEL MODELD ¥ rAides f LGS CunikeS CURREBFONDEN

HOMBRES MUJERES

EDAD nQx Pais EDAD n9x Pais

-1 L DOBB40 Japdn -~ 1 L QORGP0 Japdn
1- 4 L Q01 13O Ialamndia i- 4 . 000880 Suecia
G- 9 SO0 18O Suecia S~ 9 L QOOKRZ0 Suecia
10--14 L QQOYS0 Suecia 10-14 L QOO240 Islandia
15-19. LOOZ010 Holanda 15-1Y9 LOULLT70 Japén
20-24 . QOABGO Holanda BO~24 L QOLERO Noruega
2529 - OOZEBO0 Hol anda 2O~y U650 Noruega
J0~54 L O0A4720 Hol anda FQ-54 f 02460 Moruega
2519 L QOGS Hol anda BE~AY L QOLEREO Japon
4044 L QUPEZO Holanda 40~44 - DOHYHO I{slandia
4549 LO17470 Japén 45--49 C L OO9180 Japaon
5Q--54 L OE0810 Japon SH0-54 COLZ030 Islandia
SE~59 L Q48550 Japdn 55859 L2060 Japon
LD~&4 - DESEHO0 Japion &HQ-&ed SOEZ2670 Japon
6HE5-49 L LRSS0 Japdn LY «OEJLP0 Japoén
TO-74 L 169180 Japén TQ-74 < 0R4930) Japdén
7E~79 BT8R40 lslandia 7979 L 179060 Japdon
B0O-84 ST Islandia 8o-84 . 2HYYQ0 Islandia
8 -89 . & S0 Hol anda B9 « A55080 Suiza
PO -4 o 7YY ED Suiza P-4 . SYERRRO Suiza
PLe-G9 LBH4740 Hol anda FEH-99 «BRA2HO Hol anda
1 OO+ 1., QOO 100+ 1. 000000

Ahor a

L]

bren, en Ja publicacidn mencionada N aparec an

de mortalidad por edades que dieron lugar a estas

las

tasas

probabilidades

de muerte. Ello implicd que, para la reconstruccidn de las tablas

y con vistas al céaloculo de las funciones de las tablas, dichas

*

tagsas se derivaran del procedimiento de Reed—-Merrell, de la si-

guiente forma:

i . o 3 o
TNepMy — U.Q0B-N" =My,
n9 = 1 — e
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Dado gue para grupas de edades guinguenales, 0,008-n" = 1, enton-

ces las g, s Ccalowdardn como sigues
2

TRTaMy T nMy

nix =1 — e

Entonces, despejando las qm, de la relacion anteriors
e _ 2
0=y nMx . A
1 ~ qly = & « aplicando logaritmo natural, queda:

2 . 4
In(l = [Qx) = ~Negly — My, 0 10 que g5 1o mismas

fJ i
Q0 = n-ym; + qm, + In(l - q,), organizando queda:s
2 : L . . ‘ -0
nMy + n-am + Intl ~ Lq,) = 0, ez decir, un pglinomio de 2°grado
de la forma ax”™ + bx +. ¢ = 0, cuya
solucidn seria: '

~b +vraiz[ b* - 4ac ]

2a
Entonces, las tasas de mortalidad, para grupos quinguenales de
edad vy  despeliadas a partir de la relacion de Reed-Merrell, se

calcul arron como sigue:

~n + raiz[ nz -4 - 1In(l ~ nq,) ]

nMx =

2
De esta forma, se derivaron las tasas para los grupos desde 1 - 4
ahos hasta 95 - 99 &afos. Fara el gruﬁo abierto final se wutilizd
una interpolacion lineal de la tasa entre los niveles 24 y 25 del
modelo Sur de las Tablas Modelo de Coale-Demeny, 24 Edicidén, dada
1
la semejanza qqé el jueqgo de probabilidades mmstraba“con relacion
a dicho modelo. Una ves amlucinnadm este praoblema, se derivaron.
el retos de las funciones para las tablas masculina, femenina vy

ambos  sexos, guedando como sigue:



EDAD

- 1
1~ 4
S 9
10-14
15-19
2O-24
2529
ZQ-14
RE--39
4O-44
4549
BO-54
S5-59
HO—&H4
L5699
7074

7E-79

BO-84
85 -89
GO-54
Y559
100+

LO-&4
bE-69
70-74
7579
BO-134
8589
F0~54
G5-9Y
100+

sammnuada

vd

LY

TABLA LIMITE DE MORTAL IDAD MASCUL INA.

nMx

. OO
QOO AL
L OOOLYO

LONDLOTE

LGQOYT77
LQOO751
L OHIO8E8E
L 0201308
LOOLSR
QOO Zb
L OOAEN]
LQOR177
O EAEY

SO21T24

L6161
LOB7191
L 178863
« 260441
. G99

TabLA LIMITE DE MORTALIDAD FEMENINA.

Ny

- OO0
. 000124
LD00048
T 4

« LQO/EY
01199
» 01344
L0241
G416
L 066354
LOLLERE
Q19870
2 Q391054
L OOTEET
118610

OAQRET

nfx

L 05840
CLOO1LEO
001180
L QOORE0
LIOF010
» OOZEERO
L QQEROO
L Q04420
- DOAS20
LOOGG20
017470
L DEOBLO
« O30
L OHSRG0
< JOERBD
L 169180
w7940
- 3OB2L0
» HOEEGO
745950
~EHS4740

n9x

L QO4990
L 0O08HO
L 0QOE20
L QOOPE0
SO01170
<O01EBO
L OO1650
LI O
 QOEPEQ
» OS980
~ 02180
L1 2OEO0
Q20640
LQT2670
«OE4690
L OF4950
. 172060

28900

LAEE0BO
L SYBE20
- B2247260

1y

99416
99304
?7187
QUNIE
PE795
98412
F80EB
Q760G
PE96
6044
F43568
Y1461

B7352

Bl1eh2
732132
LOBZ7
4452
285976
11355
2880
41¢

1y

100000
P9501
413
HP351
NPV
99211
99074
T 4
Q3L 468
SE2E0
R7TELIL
WA A
obD
QI6ET
QOET7
854642
77518
6EEEE
45184
LA6LE

FE3é4
17787

ndx

564
112

117

74
298
A
374
4353
636
QL

1678
2907
4109
B700
8459
123586
16298
15953
17241
8455
2462
418

ndx

499
g
116
1357
143
R
g
S8
g7
1164
1974
I0Q60
4955
81730
13879
18447

20063

147327
8149
1757

r

an

99486
196264
495494
494521
4943351
492675
491244
488822
486265
482642
476380
4650738
447736
473508
TER472
236598
260496
182966

PEESA

IRA6R

&840
576

HLK

ER AT
399444
499857
499745
4954460
496062
493564
R T NIRTI N
492744
490285
48B4LARS
481107
473640
44612738
/4414935
409167
F5a468
2750858
173567

331

24963

DT

Tx

7543390
7443904
7047640
6552146
HOET L2
5543294
S070619
4579375
4090553
26042608
3121644
PEABR6E
2180228
1732492
1308984
920517
583914
19414
136452
298Y8
7436
596&

Ty

BL2E94G7

BOZ2H406
7626560
71267073
L626758
1312908
SHALHLTA
S5141672
464873729
415858373
3HLG5298
3178602
2P 7696
2224054
1762818
1321329
912158
SS57690
284632
111265
27676
2713
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75.43
74 .88
70.97
bb. 06
61.13
S6.31
S1.82
4b.71
41.91
x7.17

32.50

28,03
23.84
19.83
14.03
12.57
T .60
7.17
4.78
3.82
2.58
1.43

le)
€y

81.24
8O.67
76.72
71.73
b&h.72
61.80
S56H.88
51,98
47.11
42.28
37.82
32.84
28.2
2X.75
19.46
15.43
11.77
8.76
&. 30
4.52
2.80
1.596



EDAD n

-1 1
1- 4 4
G- 9 ]
10--14 b
15-19 !
20--24 )
A T pw}
S0-324 )
AE-EG 5

40-44 5

{45--49 .

NI )

G-y =

(‘.) G-64 &
Ve Y O

/U*/4 )

7579 5
BO-84 G
85-689 4
GO-94 5

100+ W .

Fa necesario senal ar

de mortalid
tiempo

mediant e

ez

K

Funcilones

AS

viova ok

TABLA LLIMITE DE

nMx

LODOZE)
000181
LOQ012T
LO00422
L OOORER
» QOS50

L OOOLEY
L0008
L OO 18
QOGS
L 0047349
« 0ELGD
CDOQRPT
SO TAZ2E4

ORI
L O49009
U755
. LA4O45R
C19TEs
9599 1 TG O 3.

G905
670914

ad .

Q)

trapect on.

1

.05 - 1

por

tab ]l &

X

n 9%

. QOB430
COOI005
L D000
L DOOL04
L 002107
L QORGET
LQOR2745
L OOE45E
- Q05248
CQO7786
.01W19“
1548
.U$28U4
. 048801
TG
o 3

LOU

ETE09
LE1BEHLO

LOdhE7
LEA1EE4
1. 000000

que la

edades

M
®

]”

para ambos

MORTALIDAD.

99457
GGIEGT
6T
QR207
4996
QE7EE
2?8444
3124
G760
946849

f S o Sy}
HESL

GE49E
QU426
BOHO1YH
79276
68466
LE848
36470
17817
H298
1061

Yy 8105,

gue rapresentaba ubilizar

lx =
. ndx
nAx =

2.

05

nMx

HER 05

ndx

5435
100
Q0
6O
209
265
271
240
G915
TEHO
1297
2087
F067
4414
LTy
10310
15116
17170
18861
11519
GRAT

1061

reconstrucai on

gvitd

Ll procedimiento para

]

!

fue:s

la

an

PRGLD
E7E5E
498578
496197
49555
494785
493051
4915348
4894734
4836254
481254
473010
4&HQORT77
441896
4147347
272057
J08472
226967
134281
57599
15684
18501

de los

metado

AMBOS SEXOS.

Tx

7827716
7728194
ITOHAL
LBIERHT
HIE7764
58422172
H347627
4854776
432632738
I@7E804
FEB87510
~ c_?‘-)b"\c.
2433246
1972869
1530973
1116631
744574
?610“

/4064

17263
15081

Juegos

subestimaci én

de canst

la derivacion

H]

Iy = lx+n

*.

-n + raiz[ n2 - 4 - In(1 -~

Fé&g. B

o
£x

78.28
77.70
73.78
&8. 84
63,88
59.01
4.16
49,5
44.47
39,69
34.98
30.42
26.03
21.82
17.80
14.09
10,890
8.10
.70
4.20
2.74
1.4%

e tasas
del
rucoct on

de las

n9x

]

1

2
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Para las tablas masculinas y femeninas, se utilizaron los proce-

L)

dimientos habituales®:

2
SN aMy T My
ndx = 1 ~ e ' ndx = lx * n9x
w
n9x "o Tx
an = Tx = 1, da e, =
nfx X 1y

1, = 100 000

Fara el calculo de la L se utilizoéo como fgctdr de separaciéon
fq = O. 12 para thd% las tablas presentadas en la paginas ante-~
riores, Este factor se decidid tomando en cuenta que para Costa
Rica, &l factor utilizado para las tablas elaboradas para el pe-
riodo comprendido entre 1983-198%, fue de 0.15464 y dado que loas

model os el aborados presentan tasas de mortalidaead infantil por de-

DRIEEA, Antonio, Tablas de Mortalidad. Centro Latinoamericano de Desogrifia,
Capitulp 43 Métodos de Construccidn de Tablas Abreviadas. Pdgs. 129-163. Abril 1987,
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bajo de los 5.0 por mil, répreaantando ur fuerte descenso de la
mortalidad de menores de 1 afo, con reébecto & Costa Rica, se
penso en una reduccion también del factor.

For otro 1lado, a; probaron valores mayores para el factor, osci-
lando entre el valor escogido v el valor utilizado para Costa Ri-
ca para 19831980, vy se comprobd gque un f, = 0,12 era el que me-
Jor reproducia la 98 de la publicacidén de la cual se tomaron las

probabilidades de muerte para ambos sexos.

Un comentario necesario debe hacerse al comportamiento de la pro-
babilidades masculinas adoptadas en los modelos construidos. En
el caso de‘lnﬁ hombreos, la cuwrva de las 9, presenta dos  minimos
en las edades de 1 - 4 vy 10 - {4 anos., Este comportamiento se de-
be &« que se witilizaron tasas de mortalidad ée diferentes paises
y el minimo en el grupo 1 - 4 se debe & que se tomd la tasa de
Ielamdia, en la gue las defunciones en ese grupo de edades es
practicamente nulo en el afo tomado, impliceando gue la tasa pier-
da relevancia. For obtro lado, dicha tasa corresponde a un sélo
ano, lo cual puede estar afectando su valor, dado gue podria es-

tar representando un comportamientio atipico.

La recomendacidn hecha es gque se tomé dicha tasa dado que repre-
1

senta la mortalidad de un pais con una gran calidad en sus esta-—

disticas wvitales, lo ous induece a pensar s 1a  tasa no estaé

atectada por subregistros en las defunciones ocurridas ni o mala
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declaracidon de la edad en dicho grupo. Ello influyd en la deci-
s10n  de no corregir el valor observado, manteniendo la informa-—

ClLon basica.
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I.2.- RECONSTRUCCION DE LAS TABLAS DE VIDA PARA CODSTA RICA.

Una ver concluida la etapa de elaboracidn de las tahlas modelo,
el proximo paso @ seguitr fue la reconstrucqiéh de las tablas de
martalidad  masculina y temenins de Costa Rica, para el periaodo
198’~198u. Fete periodo fue seleccionado dado gue en el documento

3

donde aparecen las tablas de mortalidad oficiales para el pais”,

se encuentra la tabla oficial también para dicho per;odo.

De hecho, esta parte del trabajo se concentrd en dos aspectos
fundamentales., En primer lugar, reproducir las tablqs masculina vy
femenina y en segundo lugar, abrirles el interpaln abierto final
hasta la edad de 100 y mds afos. Hsta apertura se.debe & que dado
el mivel alcanrado por el pais en términos de eg amet-ita el ana-
lisis de la martalidad en las edades avantadas y, por otro lado,
el modelo presentado en el World Population Frospects 1988, esta-
ba abierto hagsta 100 v masg y treagrupar la tabla hacié el grupo de
B8O y mas significaba subestimar la eg. !

El primer objetivo no brindg mavores diticultades, dado que en la
publicacion de las tablas de mortalidad oficiales de Costa Rica
aparecian las tablas masculinas y femeninas para 1984 con  todas

lag funciones, de tal forma gue utilizando los procedimientos

: Tablas Abreviadas de Mortalidad por Sexo 1950, 1963, 1973, 19B4. Tablas Quznquenales
1990 - 2025, RIDEPLAN, CELADE, DIRECCION GENERAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS. Marzo 1988.
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ya conacidos y camentados anteriormente, fue posible reconstruir-
las rapidamente.

Ahora bién, la mayor dificultad radicd n la solucidn de los gru-
pos desde el 80-84 en adelante. Consultas relizadas a los profe-
sores Domingo Frimante y Victor Barcia sefalaban la utilizaciodn
del procedimiento utilizado por este mltimo, quién hizo uwuso de
las tasas de mortalidad de los grupos de BO-84 en adelante, re-
'
presentativas  del cantdn de Coronado, gue en las condicones ac-
tuales reproduce la situacion actual de Costa Rica y que le per-
mitid abrir las tablas de periondos mds recientes hasta el grupo

100 v més anos.

S5in embargo, la utilirzacidn de las tasas de Coronado para abrir
las tablas del periodo 19832-1988 no did resultados satisfactorios
dado gue su empleo subestimaba la e&perénza de vida de todas las
edades, 1o cu@l impedia la reproducci on exacta de las tablas ofi-

ciales.

For ello, se declidldé acudir a otros métodos de apertura hasta 100
y mas. Fara alcanzar el obhjetivo de abrir las tablas y que, a su

I»)
vEZ, se reprodugeran las e

12
i

de las tablas oficiales se siguieron

dos vias fundamentalmentes

.- Wilizar el méetodo propuesto por Coale-Demeny, en la 28 edi-
cion de las Tablas de Vida Modelos Regionales y Foblaciaones

Estables. !
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ar el procedimiento de interpolacieéen lineal de las ta-

sas a partir de la esperanze de vida a la edad 80, en los ni—

veles

El primetr

- Estimar

diante |

correspandilentes,

procvedimiento consiste en:

la l

en el modelo Swr.

y Para las edades de 80 en adelante hasta 100 me-

a aplicaciodn de la funcidn de Gompertz, como sigue:

p (BO)

k

1y = lgg - &

donde:

lmg[ p(103) — p(77.5) ]

[ kix — 80)
[=4

Bl endo:

pl1os) = 0.551 +

27.5

(1.75 ~ ga7g),

']

t

para Hombres

pi103) = 0.613 + (1.75 - 5q7%), para Mujeres

pe77.5)

= (lyg - lgo) - sbysg

= Estimar Tjipo mediante la siguiente relacion:

p (BQ)

k

4100

[ kK(x — 80) ]
e - 1
o«
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Una ver determinado el limite superior de la integral, es decir,
la edad en la que la funcién de los sobrevivientes se hace cero,

see  podia proceder a la determinacion del Tygp. Ademds, aplicando

—
5‘

funcion de los sobrevivientes se obtenian los valores de la 1,
Ys par tanto, de las nd, para los arupos 80-84, 85-89, FU~94 vy

GE-FF '

Con ambas funciones, se obtienen las probabilidades de muerte
‘corraﬁpmndientes a cada uno de los grupas antes mencionados Y,
mediante deduccidn del procedimiento de Reed-Merrell, las my.
luego, se derivaron el resto de las funciones de la tabla, utili-

rando los procedimientos antes mencionados.

Un procedimiento alternativo fue la aplicacidn de una interpola-
cién lineal de las my, a partir del valor de la esperanza de vi-
da a la edad 80 gque presento Costa Rica en las tablas de 1983-B5

y gue resulto, en ambos seros, encontrarse entre los niveles 24 y

'
e

25 de las tables modelos de Uoale-Demeny, especificamente, el mo-
delo Lur.

lLa eaplicacidn de esta variante resultd ofrecer resultados alta-
mente coherentes con los obtenidos mediante la aplicacioéon del
procedimiento de Coale-Demeny, lo cual resalta la utilidad de la
interpolacidon lineal, por su sencille: en la aplicacidon v evitan-
do posibles errores de cadlculo e integracidn gue se puedad* come-
ter con la utilizacion del otro procedimiento. Con ambos métodos,
se lagrd la apertwa de las tablas masculina vy femenina de Costa

Hica hasta el grupo abierto final de 100 v mds anps.
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TABLA DE MORTALIDAD MASCULINA. CDSTA RICA. 1983-1985.

40-44

n

—

i x

L QR22EE0

ndx

[ Yo S A4

I ST SR PR LR

an

8116

Tx

7210551

By

72.11

4 CDOESG Q7767 347 19888 7112435 72,73
5 L 01798 97420 175 486111 6722547 69.01

ronanLn i U

OO LARO0
X D01 340
L 001480
LG IEOS

COO1943
LOOET743
L OOLETE
L O0ELTH
OO 7ERTA
W QOS2

F7 245
97 0%6
GH6T3
Y6057
75416
94713

189
63
L6
&gt
70

6879

485861
484000
481618
478358
475000
471314

623636
S750575
H266575
4784757
4306399
x831399

654.13
59.259
&4.47
479 .81
45.13

40.43

5L 002620  L01301% 9E8E4 122 466031 FTRLO0BE 35,81
4549 S L 0O0R70 LOo1d . G261 1698 458919 2894054 31.295
S0-54 g OL008860 0 L02E878 20915 262 447952 243B135H 0 26.78
9559 GOL009640 L 047046 BR29Q 4185 4310127 1987183 22.51
&HO~&54 B .015940  L0746630  B4135 L4477 404454 15561646 18B.50
6569 DL 026200 L 122842 776848 QEHAE EBEA2F7 11561712 14.82
TO~-74 & . 045 . CR2ODT7HESG SHB14G 132817 205146 787475 11,56
7579 S L7500 J3072101 0 B43E28 16728 2275972 423729 8.48
gO-64 oL 0YBOLE L 2EB0Ol B7600 14569 1480847 254737 b.77
(3589 YL L79040  VHGRT7EZ 23411 13640 76184 105890 4,60
FQ~74 5288958 742587 Q571 7146 24990 29706 .17
Y599 GOLAN42086 L ERRY0L DR2EG 2000 44073 4716 2.12
100+ WoL7189108 1, 000000 225 225 I1E 313 1,39

EDAD

-1
1- 4

TABLA DE MORTALIDAD FEMENINA.

n

4

nitx

L VOQB20

nYx

-1 7090
LOOIRAT75

Ly

Qu291

COSTA
ndx
1709

o)

-t

RICA.
ﬂl‘)(

FELEO
9268

1983-1985.

Ty

7465267
7966709

o
ey

76.6%5
76.98

o 9 Go.000240 Q01199 97969 117 487300 7174026 73,23

10--14

51 G

e

[#4
)

L OO0Z70
W QOQOQETO)

001549
OO 1848

Q7ER
Q7720

132

181

488889
4839189

bLBLEH2E
6197 HAT7

68,733
63.42

2a-24 T .000460 LOREZYT7 QT5L9 22 486957 5708448 58.352
2529 3 L000870 L002B4s6 0 97515 27T 4859 G221491 53.66
S0-E4 Do L0QGEUGL L o0d4e6  F70E8 414 484211 4735526 48,80
S5=39 9 .001190  Loaa9i2 96624 G730 481813 42513185 44.00
40-44 Do.001710 008814 YeODE] §18 478367 3767802 39.25
4549 LO0Z820 L 014002 95233 1BE3 472695 3291439 34,56
S0-54 LO044720 LORIEEY AP0 20853 464480 2818744 30,02
5599 A QL7770 3N 91847 H05 451551 23864264 25,463

HO-64
fo~-69
70~-74
TE5~-79
80-84
83569

LU nn L in

L Q10550
- 016340
L OEGEZQ
0 QAT7E00
LOEIB96
»1AST780

LO78476

1 ERYTO
£ 211581
36450

« 13505

BEH790
84227
778637
H7296
SERQS7

FER206

456
bbbl
10321
142359
17851
18257

ABRELR
404529
261886
299768
217971

125237

1902713
1470201
1065672
703786
404018
186047

21.43
17.46
13.73
10.46

7.61

5.28

YQa-94 LLABE7L L T706034 16949 119467 49111 60810 .89
PGP S LA0EYE? L B6Y4ER 4982 qEA2 10724 11699 2.39
100+ WL heLE T 1. 00u000 6860 &S0 g 975 1.50
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TABLA DE MORTALIDAD AMBOS SGEXUS. COSTA RICA. 1983-1985.

EDAD  n nMx nAx 1y nx nbtx Ty Ex
-1 1 e L Q19770 10GOGO 1977 RGII2 7451614 T74.52
1~ 4 4 . ()()()B[Jé L003418 Yu02E3E I3E QIS08 7353282 795,02
G- 9 oo 4 L0100 927688 147 4B8102 6961777 71.37
10-14 O .00 D L0018651 0 R73541 161 4BV3E3EE, 6473675 660737
1519 UL 000846 002614 7380 274 486269 5986340 61.47
20-24 S .L.000898 .004480 97106 435 4845 2300071 G6. 644
2549 BOL0009462 Q04800 Y4671 464  4B2287  G0155 4“ 91.88
L0-34 O L0Q1171 JdGuuss TLILT SOTATEY4L ANLEZE 47.12
35-39 UL 0015 'u SOU7HL2 95645 730 476544 405:3514 42.38
40-44 SO0 L010789 94915 1024 472215 3576970 37.6%
45-49 9 . L016189 93891 1520 465948 104735 335.07
L0804 O .05 1 40 L 0ZHE9 9RE7] 2746 456434 "6‘*88('17 268.597
D509 S L0019 L 040200 90025 3619 441738 218257 24.2
GO-b4 SO.013188 063977 B6406 o5d8 4 1 ‘?16(‘) 174(.16- 20.14
6469 S L0210035 0 J100312 8078 H113 3 1321475 16.34
7074 D L036149 166440 TET76L 12111 & FIL109  12.86
7579 S L 058401 JERE779 0 60654 18514 24645645 601075 9.91
Bo-84 Go.08724 208440 45140 16180 185440 235430 7.43%
vh -89 S L1943283%  L54u7E7 0 28960 15892 102939 149982 5.14
FO-94 o .”47”9” LZ6U14 0 13068 7498 TBa0n 47047 .60
PH-29 9 OLA91694 878992 IHET70 3139 8011 B63S 2.42
100+ w 69”'44 1.a00000 452 4322 624 624 1.44

Una vez, obtenidas las tablas de Costa Rica, del periodo 1983-85,
para la poblacidn masculina y femenina, la tabla para ambos sexos
se derive mediante el procedimiento descrito en las paginas 8 y 9

con el que también se elabord el modelo limite para ambos sexos.
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1.3.~ COMPARACION DE LAS TABLAS DE COSTA RICA Y LAS TABLAS MODE-

LD.

Si se comparan los niveles de mortalidad por edades vy sexo de
costa Rica con relacidon al modelo elaborado, se detecta una mayor
sobremortalidad femenina, lo cual era de esperar dada la expe-
riencia observada en la dindmica de la mortalidad. La sobremorta-

L}

lidad de las tablas de Costa Rica fue calculada de la siguiente

formas
CR M
n9x 7 n9x
ER - 100
nSx 17
Ello permitié obtener 105 siguientes resultados: 1}»%JF“
N
SDBREMDRTALIDAD DE COSTA RICA CON RESPECTO &
\ AL’ MDDELO PROPUESTO
o , AMEDS
EDAD HOMBRES MUJERES SEX0S
-1 73.85 70.80 % ) 72.53
1~ 4 b8.20 73,13 0 70.58
G- 9 4,39 4B8.30 | 39.80
10-14 S1.11 82,2172 3. 38
15~1v 19.58 36,70 O 25,13
24 . 41,02 39,93 40,70
25—”9 473,09 42,02 42.82
30-34 40, 0% 42,23 49,89
A5-3Q 29,76 TELTY 31.23
4044 26.86 29.76 , 27.83
45-49 4,70 34.44 | 17.28
5Q-54 ~b.69 44,97 15.24
55-5G 4,54 38. G0 18.40
&O-64 14.8%5 36.43 - 23.72
bS5—b69 15.87 30,31 21.90 .

70-74 16.56 28. 61 21.86
75~79 12.98 15.37 14.30
8O~84 7.67 13.84 11.04
85~-89 ~1.78 12.25 " 6.29
P0~94 2.18 S 15,23 11.05

. 95-99 4.91 5,20 5.40
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Como se puede obﬁekvar, la spbremartalidad de Hombres presenta un
comportamlento singul &, en algunas edades, H0-L4 y 85-8Y%, la ta-
hla modelo presenta mayor mortalidad. De hecho, ello demuestira,
en primer lugar, que 1os mayores avanoces en el proceso de reduc-
cion de la mortalidad se deben lograr en é) sexo femenino, en el
que la mayor reduccidon deben darse en las edades comprendidas en-—
tre‘lmﬁ 180-14 anos. ‘ !
Fe significative la diferencia que sé eobserva entre hombres y mu-
jeres en el sentido de que, para los hombres, los mayores esfuer-—
2ns deben estar dirvagidos & lograr la mds fuerte reduccion en 1a
tasa de mortalidad antantil (g4 . Este es el mismo campartamiento
gue  se observa en la sobremortalidad calculada a partif de las
tablas  elaboradas para ambos sexos. Ello no signitica que no  se
deba hacer un gran estfuerzo en la reduccidn de tal indicadar en

el caso de la poblacion femernina.

Ademads, obtro elemento que es necesario resaltar es que los  mayo-
res  avantces sg deberdn dar en las edades jovenes, en las que la
5Dbremurfalidmd adquiere mayor importancia. Si1 esto que se propo-
ne @se diera en elvfuturo la brecha entre las esperanzas de vida
al nacer masculina y femeninag se ampliard desde 4.54 afios hasta
5.83 aios. Ello significaria gue, para ambhos se)xos, la esperanza
de vida a lograr seria de 78.28 afos, que significara uga ganan-—

cia de 3.76 anos.
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EFsto implicaria que, <i se delimitara en el tiempo la tabla limi-
t

te v se propusiera como objetivo para el 2000, conllevaria una

ganancia promedio anual de 0024 anos.

Ahora bien, se hace evidente una pregunta:
LCOHmo lograr tales resultados?. Ee decir, den qué direcciones ha
de trabalarse?, Lqué causas de muerte, oen que edades v en  cual

sexn se deben hacer (o mayores esfuerzoos?

De ello se intentard hacer una propuesta de la dindmica que debe~
ra seguir la mortalidad por cauvsas, edades y sexos en lo que  si-

gue.
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II.~ PRINCIPALES VIAS DE REDUCCCION DE LA MORTALIDAD EN COSTA RI-

CA. COMPARACION CON LA MORTALIDAD FPOR CAUSAS, EDADES Y SEXO.

IT.1.- ELABORACION DEL MODELO POR CAUSAS, EDADES Y SEXO.

La informacidén basica utilizada para confeccionar el modelo de
mortalidad por causas, edades y sexos fueron las Lablas, que con
tal desagrogacion, aparecen en el Anuario Demografico, Naciones
Unidas, 1985,

Las tabtlas JOiilicedos correzponden o Costa Rioa, 1983; Japon,
19834 e lslandia, 19295, Fara la claboracidn del modelo sdlo se pu-
dierén wtilizar las tablas de Islandia y Japon. Ello se debid a
guie en la fuente citada, las tablas correspondientes al resto  de
los passes que conforman el modelo limite (véase pdgina 9), apea-
recen  clasificadas por la Lista B de 50 causas, 828 Revision vy,
por otro lado, la informacion disponible para Costa Rica, Japon e
Islandia estd clasificada por la Lista AM de 55 cagsas, 74 Revi-

sion.

For motive del poco tiempo digsponible para la elaboracidn de este
trabajo, no se pudo asumitr 1a tarea de compatibilizar ambas lis-—
tas de causas de muerte. Esta limitante 1mpidid gue ei modelo de
mortalidad por causas, edades vy sexo no fuera representativo  de

’.

la experiencia promedio de mortalidad de los paises que formaron

‘Deuoqraphic Yearhoak, United Nations, 1985,
Pags. 881, B99, 913.
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parte de las tablas limites con las que se contrastaron las

blas de Costa Rica del periodo 1983~198%.

tllio provocs incoherencia entire ambos modelos que, aunqgue no
troduzcan mayores limitantes, afectan, de alguna manera, la
parabilidad. Por ende, los resultados que de agui se derivan

dran cono referencia solo a Japan e Islandia.

La metodolog: a seguida en la cmnfeccidn del modelo fué ptr-omed
de manera ponderada, las tablas por causas de muerte, edade
s, correspondientes a Japdn e Islandia. Con ello se obtuvo
modelo representativo de dos paises que se encuentran entre
de mas baja mortalidad en el mundo, en la actualidad, y que
den servir de referencia para la determinacion de la sobremo
lidad de Costa Rica con respecto a los modelos praopuestos.

l.a determinaclon de las reducciones de la'mmrtalidad s  rea

.

de la siguiente forma:

C CR CM
. o ) nMx — nM o
% disminucidn = TR - 100
nMx

donde:

CCR .. Wi . i -

My Tasa de mortalidad para la causa O en el grupo

edad x, x+n-1 de Costa Rica. !
C M o o o
nMy: Tasa de wmortalidad para la causa C en el grupo

edad x, »+n-1 del modelo.
Este procedimiento fue aplicado para hombres y mujeres, mostr

los siguientes resultados:

22
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PORCENTAJES DE DISMINUCION DE LAS TASAS DE MORTALIDAD POR CAUSAS,

CAUSAS

At
A2
M
A4
AN
AMé&
AM7
HMB
AMT
AM1O
AML]
AM12
AMY I
AML1 4
AM1S
AL éa
A7
AM18
A9
AMZG
AME1
AM22
AMZE
AM24
AN
AMZhH
AMZ27
AMEY
AM2e
AMEO
AME1
AMEZ

AMZE4
AMIS
AMI6
AME7
AMEE
APLEY
aM40
AMaG L
A2

EDADES Y SEXD, RQUE DEBE EXFERIMENTAR COSTA RICA
RESPECTO AL MODELO

P

Q8. 4%

ey
wdw B

A
CUCIFRp e S

837,03

97,08

GG, 57

Héb.94

79. 61
100, 00
86. 40
P9.21

[ Y R Tl
FRW AN

1 - 4

G97.76

91,02

29,57
46.82

G956

8O, 92

POBLACION MASCUL INA

GRUPOS DE EDADES

5 ~-14

6. 85
100, 00

&HE.B6

e ey
A

075

97.76
ThaEO

F1.04

Du. 7L

7. 50

20,55

62,80

15-24

e e
-t e

3. BoO

34.57
70.87

79,77
Ve vy
2L

(e -

16459
4%.48

G5, 1é
5. 98
83.19
96.58

9B 29

IL.T76
0., 0%

17.27
QI 16

83,21

8392.90
77.18

25-44

B86.45
42,86

47.82

25,09

28.946

B9.50

AL 50
46,29
b, 29

7.40

I A A
F 7 PR B

G5

G bS
10,20

45-64

91,80

473,02

&S y +

g, 55

16.97
16.44

19.20
24,758
14.44
100.00
Qb 29
75.84

CB2.82

63,04
47.14
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FORCENTAJES DE DISMINUCION DE 1.AS TASAS DE MORTALIDAD FPOR CAUSAS,

CAUBAS

A4
Ara4
Art45
AM4 &
Ar47
AMAG
A4
AMB0
AMSL
AMSZ
AMGE
AMS4
AMHS

FORCENTAJES DE DIMINUCION DE LAS TASAS DE MORTALIDAD POR
QUE DEBE EXPERIMENTAR COBTA RICA

CAUSAS

AM1
e
AME
Al
AMs
AMé
AM7
e
AT
AMLO
AMIY
AM12
AMLE
a4
AMLY
AamMlée
AML7

EDADES Y SEX0O, QUE DEBE EXPERIMENTAR COSTA RICA
REGSFECTO AL MOGDELO.

Continuacidén

POBLACION MASCUL INA

81.47 ©84.75
8i.96 56.598
21,935
12,00

EDADES Y SEXO,

98.78 0,00
100,00
8. 09
3E.10
TR.6Y 2,60

GRUFPOS DE EDADES

5 ~14

29025
g6, 44
bHF.TA

Z4.91

15-24  25-44
2. 96 54,27

0. 54 40,05

35,61

70.56 2E.50

62,96 60, 48
FE.EY Had. 96
P59

RESFECTOD AL MODELO

FOBLACION FEMENINA

GRUPOS DE EDADES

5 -14

97.95

96,08

15-24 25-44

71.09
82.98

bbb 2]

12,36 40.11

76,3

45-64

79.352
36.94
22,62
38,07

DD

L e @ £35

89. 66

45-44

P5.17
&b, 92

25, 64

27.95%
46.93
10,08
75.42

78.76

CAUSASL,

&5 y +

BX. 59
19.64

10,53

ot P

1&.16

6639
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PORCENTAJES DE DISMINUCION DE LAS TASAS DE MORTALIDAD POR CAUSAS,

CAUSAS

AMLg
ALY
AREO
AMEl
AM22

AM23 .

AMZ24
AM2S
AMZSH
AMZ7
AM2Y
CAMZY
AME0
AMET
AMEE
AMIE
AMES
AMIEG
AMEE
A7
AMEY
A39

AMAO -

A4 1
AM4 2
AMA
AM4 4
A4S
AM4&
AM4 7
AM4B
AM4
AMS0
AME 1

AMSE
AMS4
AMSS

EDADES Y GEX0O, GUE DEBE EXPERIMENTAR COSTA RICA
RESPECTD AL MODELD.

TA.T2
18.76

B, 66

78. 50

gi.90

[ned Ry
759,28

HOL &7
.02
69019
72017
424 hé

FOBLACION FEMENINA

1~ 4

100, OO0
100, 00
PO . 4é

89..08

99,87
10O, QO
b7 .24

95, 42

G0, 90

B1.04
42, 0%

7. G5

GRUFOS DE EDADES

S —-14

L7.41

100, 00

1O0, OO0

60 7h

FO.EE
g4.73

&HZ.85

Q.72
Hi. 02

36.8B6

49, 8%

Continuacién ...

15-24

49. 40
40, &0

Q6,70

Q3,13

He.19

10,58
47 . &6b
R6.70
Bé4. 54
74.08
25,99

4,20

51.20

25-44

70,00
17.5%

74,351

74.92
74.94
44,55

2.4

71.87

x8. 48
50.70

32.18
81.86

71032
Géb. 09
4,2
21.12
51.17

41,30

45-64

79.54
21.17

5.41
g1.17

94.41
S4. 64

28.57

bl 64

71,61
86. 38

1.G7

70,47
GO &2

8,73

?1.33
54.40

35.97

&S y +
82.17
11.82
17.12
640,41

100, Q0

80.59
46.26

100, 00
.13

E50.04

79.89
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Una ver determinadns los porcentajes de raducfién que han de su-
frir las tasas de mortalidad por causas, edades y sexos, se pro-
cedid a establecer un criterio gue sirviera de punto de partida
para la clasificacidn de las reducciones propuestas, de tal mane-
ra que sirviera para detectar las mayores prioridades gque deberd
establecer cualguier programa de salud que se proponga alcanzar

los maodelos propuestos.

El criterio establecidao, por deméds muy =encillo, fue el siguien-

L]

te:
- 5i se tiene en cuenta gue el rango de variacion del porcentaje

de reduccidn de las tasas es de 0 a 100,00 %, se puede determi-

bﬁ

nar, con facilidad gue el valor medio de dicho rango es 50,00,

con una desviacion estandar de 30,26,

¢

- Entonces, el procedimiente consistid en lo siguientes

Gi
¥ z % + 81 Alto porcentaje de reduccion, que im—
plicara una alta prioridad,
X £ x £ % + s: Forcentaje de reduccidn medio alto,
' también implicarda una alta prioridad.
X — s £ x 2 x : Forcentaje de reduccidn medio bajo,
implicard una nrioridad de segundo
orden.
X 2 x — s: Forcentaje de reduccidn bajo, implica
una prioridad de tercer orden.
donde:

x: Forcentaje de reduccién de la tasa de causa O, .para el
grupo de edad », x+n-1

11 Porcentaje de reduccion promedio, es decir, 50,00 %,

s: Desviacidn estandar del porcentaje de reduccion, es de-
cir, 20.28 %.



Pag. 27

Sustituyendo por los valores del promedio y la desviacién estan-

dar, el criterio queda como sigue:

Sis

PRIORIDADES
POR CAUGAS,

CAUBAS

AM1
AR
AMA
AM4
AarMs
AMb&
AM7
AME
AM2
AM10
AMI 1
AM12
AMI1E
AM14
AMLS
AMLE
AML7
AM1E
AM19
AMZ0
AMZ 1
AM22

50.00

IA

19.72

A

|
-

aF

AR

}

iv

1A

(72N

78

1 -

A

A

80.28:

80.28:

50.00:

19.72:

4

F

Alto porcentajle de reduccidn, que i1m—
plicard wuna alta prioridad.

Forcentaje de reduccidén medio alto,
también implicard una alta prioridad.

Forcentaje de reduccion medio bajo,
implicara una prioridad de segundo
orden. |

Forcentaje de reduccion bajo, implica
una prioridad de tercer orden.

EN LA EBTRATEGIA DE REDUCCION DE LA MORTALIDAD
EDADES Y SEXO, QUE DEBE EXPERIMENTAR CO8TA RICA
RESPECTO AL MODELD
FPOBLACION MASCUL INA

GRUPOS DE EDADES

-14 15-24 2544 45-64 65 y +

A : AR AR AP
AP AF FS0
AF
AF FE0 - PSO FT0
AF . CPTO
AR
AR
FTO PTD
FE0 FS0

FS0 AP FTO
. AF
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PRIORIDADES
POR CALSAS,

CAUSAS -

AM2E
Az 4
AMES
AMZE
A7
AMZE

- AMRY

AMEO
AL
AMIZ
AMI3A
AMI4
AM35
AMAS
AMI7
AM3Y
M
AM40
AM4 1
AM4 2
AM43
AMa4
AMAS
AM4 s F
AM47
AMA4Y
AM4S
AMSO
AME1
AMSY
AMSES
AMS4
AMSE

AP
PS0:
PTO:

Fag.

EN LA ESTRATEGIA DE REDUCCION DE LA MORTALIDAD

EDADES Y SEXO,
RESPECTO AL MODELO.

1 1 - 4
AF AP

e Al

AF AF
ar A
AF . AR
AF

AR
Ak

BF

AF PS0
S0
AF
AF Ar
AF AF

FTO

GRUFPOS DE EDADES

-14 15-24
Ar
FTO
AF ar
A
AP
S0
Ar
FTO
AF
AF
-
A AF
aAr A
FS0
AP FTO
AF [aY
PSO AF
50 AF
ar
=10

Alta pricoridad de atencibn.
Frioridad de segundo orden de atencidn.
Frioridad de tercer

FPORLACION MASCUL INA

25-44

F&0
&S0

Al
AF
FSO
Ar

FTO
F50

aF
FT0
FTO

AF
F&0

FS0

G0’

AF

orden de atencidn.

45-54

FS0

FS
aF
AF
AP
AF
AF

FsU

AF

AF

AF
FSO
FS0
FSO
FSO0

AR

BUE DEBE EXPERIMENTAR COSTA RICA
Continuacion

&5 y +

AF
AF
AP

AF
AF

28

FPTO

FS0
S0
FTO
AF

AP
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PRIORIDADES EN LA ESTRATEGIA DE REDUCCION DE LA MORTALIDAD

FOR CAUSAS, EDADES Y SEXO,

CAUSAS

ANl

M2

A

A4

aME

AMbH

A7

AMY

AMY
AML1O
AML L
AM1Z
AML
Arl4
AMLS
Artle
AM17
AM18
AM19
AMI0
AMZ
AME2
AMZA
A4
AMEE
AM24
AMZ7
AM2E
AME9
AM30
AMEL
AME2
AMIEE
AMZ4
AM3ES
AMEEL
AMZE7
AMEB
AME9
AMAO
AMa
AM42

Ak
AF
fF

AF

AF

“TQ

AP
AF
AF

(F
aF
AF

Ak

AF

AR
BF

AF

AF

AR

AF
A
AF

AF
AP

FOBLACION FEMENINA

GRUPOS DE EDADES

5 —14

AF

Al

aF

AF

A
AP
AR

AP

AF
ar

15-24

aF

FTO

AR

FS0

50

AR

AR

AF

25-44

AF
AF

A

F80

FS0

AP
FTO
ap
AF
AP
FS0

AF

. AP

AF

FS0
AP

AP

QUE DEBE EXPERIMENTAR COSTA RICA
RESPECTO AL MODELO

45-64 &5 y +

AP
AP

PSO
AF
" PsO
FTO
AP

AR
AF

FS0
AF
AF

AR .

FTO

AP
AF

FTO

Al
FTO

FTO

AR
FT0

AP
AP
FTO
PTO
AF

AF

AF

AF
aF

AF
Fs0

AF
FTO
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PRIORIDADES EN LA ESTRATEGIA DE REDUCCION DE LA MORTALIDAD
FOR CAUSAS, EDADES Y SEXD, QUE DEBE EXPERIMENTAR COSTA RICA
RESPECTO AL MODELO. Continuacioén ...
POBLACION FEMENINA

GRUPOS DE EDADES

CAUSAS -1 1 -4 5 -14 15-24  25-44 45-64 bS5 y +
AM4 FS0 aF

A4 4 .

AMAS AR FE0 aF FS0

AM46 FTO

Ar47 AF

Aras AF AR ap . AP AF

AM4S FS0 FSO AF AP AF: AP AP
AME0 CETO FS0 PTO

AME S FS0 FEO A
AME 2 P50 FeU AR

AMSE

AMS4 : A PS0

AMSS

NOTA: AP: Alta prioridad de atencidn.
PS0: Frioridad de segundo orden de atencidn.
PTO: Frioridad de tercer orden de atencidén.

' .
Es necesario aclarar aque la clasificacidn de un porcentaje de re-—
duccion no implica gue en un posible programa de salud le sea
asignado, automaticamente, gran cantidad de recursaé al ataque de
una causa, en un grupo de edades y sexo especificos. Ello se debe
a gue en algunos casos, el porcentaje de reduccién ha sido clasi-
ficado como de alta prioridad de atencion y,'sin embargo, el peso
della causa qﬁe ha reducirse, dentro del total de defunciones, no

es significativa. "

En casos como este sen encuentran causas de muerte tales como el

Sarampidén, Leucemia, Gripe, Ulcera estomécalvy del duodeno, todas
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en el grupo de menores de 1| ado, en el sexro masculino y que s6lo

presentan un caso de ocurrencia.

:Sie fendmena se presentd debido a que al ser contrastada la ta-
fhla de defuncihnes por causas de muerte, edades v sexo de Costa
Rica «on la tabla modelo, ocurrid que en esta dltima no  habian
defunciones de tal tipo en dicho sexo y grupo de edades. Ello
provoco que, aungue £) peso de la cadsa en Costa Rica, no es sig-
nificativo, reprmsentaba con respecto al modelo un 100 4 u otro
de alto valor, lo gue hizo que hayvan sido clasificadés como de

alta prioridad de atencidn.

En términbﬁ de planificacidn del sector de salud, es necesario
sntrar & analizar las implicaciones que representa una causa de
muerte dentro del total de defunciones. Es'decir, no se esta tra-—
tando de inducir indirectamente un criterio errdneo de asignacidn
de rechsoE para la eliminacién o reduccidon de una causa determi-
nada. Lo que se ;ntenta propongr es que, teniendo en cuenta los
resultados de la clasiticacidén aqui presentada, entrar a profun-
dizar en otros aspectos que, sin duda alqQura, permitiran una eva-
luacion correcta del problema y la adecuada asignacién de los re-—
cursos gue correspondan.
L

Estos resultados no constituyen otra cosa que una primera apraxi-
macion  al praoblema y por tanto, deberdn ser enriquecidos con la

complementacion de obtros andlisis. Ese ha sido el objetivo del
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trabajo v que se considera que se ha cumplido. Afirmar otra cosa

’

seria erronen v perjudicial para la eficiencia en la administra-

cion y asignacion de recursos del sector de salud.

H6lo recta esbozar adgunas conclusionos que no deberdn pasar  por

alto para la mejor conprension del trabajo.
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I11.~ CONCLUSIONES. - ,

En primer lugar, habrd gue destacar la importancia de la utiliza-
cion de las tablas modelo que se adoptan como situaciones limites
de mortalidad vy que permiten esbozar tendencias de evolucidén  al-
ternativas de la mortalidad por edadeé, sEX0 y causas de muerte y
quie  serviran de gran wtilidad para propdsitos de planificacién

del sector de salud.

Ha sido de una gran ioportancia el empleo de diferentes métodos
de apertura de las tablas de mortalidad basta el grupo abilertao
tinal de 100 y mds anos, lo que ha constituideo una valiosa expe-
Fiencia  en el campo de la construccidn de tablas de mortalidad.
For otro lado, es necesario resaltar la utilidad del método pro-

puesto  por Coale v Demeny.

El andlisis de la mortalidad por causas de muerte, edades y sexo

ha sido un elenento fundamental en el establecimiento de la posi-

ble tendencia que ha de seguir la mortalidad en el futuro. Es de
'

destacar el esfuerzo de Costa Rica que le ha permitideo avanzar

en  un proceseo de reduccidn de la mortalidad, alcanzando niveles

altos de esperanza de vida para ambos sexos, ubicdndola coma  un

pais privileglado en la regidn.

Aln asi, el avance futuwro debe ir acompanado por un cambio en la

forma de abordar el problema. For un lado, la variacion de la es-—
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tructura de la mortalidad por causas implicard un nueve enfoque
para la planiticacion del sector de salud. For otro lado, conlle-
varda a un encarecimiento del sector, dadas las nuevas vy cada  vez
mas compleias demandas de salud que plantearg la poblacidn.

Ello estard determinado paor el analisis de agquellas causas gue
han si1do detectadas como de alta primridad de atencion, asi  como
el  peso que tienen dentro del total de detunciones. Es asi  como
e logrard una mayor claridad en el diseno & 1mplementacion de

Progeamnas espec: fiocos de salud.

Ee  necesario destacar que el hecho de no tener toda la intorma-
cron  de causas de suverte de los paises, que conformaron las  ta-
Blas limiles de mocrtalidad, clasiticada por la Lista AM de 595
causas, 93 Revision, impidié elaborar un modelo por cauvsss, eda-

des vy osero mds completo que 1 presentado en el trabajo.

ste, dadas las linmitaciones de tiempo para su  elaboracion, no
puda 11 mas milﬁ de los resuwltados en 61 expuestos y, por taento,
no  debe  conclulirse sin bhacer una recomenda&ién tendiente a su
continuacidn y enriguecimiento, Ello permitird, sin duda alguna,
la profundizacicn en cada uno de los tenas tratados y el mejora-

mento de los resultados.
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COSTA RICA: TASAS DE MORTALIDAD FOR CAUSAS DE WUERTE, EDADES ¥ SEXD.
1984, HOMBRES.

CAUSAS

ANl

A2

AN3

Ang

AMS

(LI

AN?

Ang

An9
ANfO
1,101
A12
ANL3
Anla
fN15
Alt1é
Any7
aNi8
ARIG
An20
ANZ1
LYH
aMZ3
AMZA
AM2S
AN24
ANZ7
AM28
ANZ9
AN30
ANL
AN32
AN33
Anzq
AM35
Andé
fiM37
AM38
AN39
hndg
AMAL
AMA2
AMAZ
ANd4
AMAS
ANdS
An47
AMAB
AN49
ARSO
aNal
AMS2
AN33
AnS4
i

h-1

17183

02685

16104

18794

L UZ4B3
. 02683

29533

40273

02683

JABUES
1.20818
076835
18794
0337

02683

4.51055
. 56382
8.80631
.bad
1.8257

J24164

L26B%

1= S<-14 15-24 25- 44 45 - b4 65 y ads

J9377

L0583

02768
04844

L04B44

0216k

01384

0692
01384
(14844

09692

00692

L1072

U892
19225
01384
01384
1072

01384

, 40963
00656

NUGTE

RUBTM
01969

00328
004654

00328

00328

00328
00328
. 00456

(01969

. 00985
09843
03282
00436
08563
.00324
. 00328
00328

00351

01054

00703
01054

L0351
06703

L0245%
~06875

L0831
L0033
00351
00351
, 01465

. 0033]
0354

L0781
01054
. 00351
00351
00703

00703
L1757

00703

00703
10539
. 12647
03142
L9322
10168
. 08783
L0787

. 00692
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COSTA RICA: TASAS DE MORTALIDAD POR CAUSAS DE MUERTE, EDADES Y SEXO,
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ISLANDIA Y JAPON: TASAS DE MORTALIDAD POR CAUSAS DE MUERTE, EDADES Y
' SEX0. 1983, HOMBRES.
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ISLANDIA ¥ JAPDN: TASAS DE MORTALIDAD POR CAUSAS OE MUERTE, EDADES Y
SEX0. 1983. MUJERES.
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