- (Yiyr)

/629409

Centro Latinmocamericano de xIv Cursn Intensivo de

Demografia (Celade) Andalisis

Demogréfico para el Desarrollo

ESTIMACION DE LA MORTALIDAD MATERNA Y ADULTA
FEMENINA EN EL MUNICIPIO DE VILLA ALTAGRACIA

EN LA ZONA URBANA. REPUBLICA DOMINICANA 1990

INTEGRANTES:

g
Esmeralda Mejia
Fernmando Arango
Ernesto Pacheco
Amado Valladares

ASESURES:

Rolando Cuenca
Domingo Primante

PRl

vy Riciedibre 1991




IT1.

III.

Iv.

VI.

VII.

VIII.

I NDICE

INTRODUCCION

1. El Censo Experimental de 19%0
2. Caracteristicas Generales de La Poblacidn
OBJETIVGS

ANALISIS DEL CENSO

1. Migracion

2. Estado Conyugal Actual

3. Declaracidn de la edad

4, La estructura de la peoblacidn por sexo vy edades

MORTALIDAD MATERNA

1. Antecedentes

2. Informacidn basica

3. Meétodo

4. Aplicacidn del caso de Villa Altagracia

MORTALIDAD FEMENINA ADULTA POR MEDIO DEL METODO DE
ORFANDAD MATERNA :

1. Informacidn Basica

2. Método

3. Aplicacidn al caso de Villa Altagracia
CONCLUSIONES

S A

ANEXOS 900015693 - BIBLIOTECA CEPAL

0]




I. INTRODUCCION

1. El Censo Experimental de 1990

Dentro de los esfuerzos realizados por las autoridades de
organismos Nacionales e Internacionales para proporcionar los
mecanismos necesarios que coadyuven a realizar planes y proyectos
gque permitan tomar medidas correctivas tendientes a mejorar la
calidad de vida de la poblacidn han permitido realizar eventos como
el censo experimental.

En esta oportunidad , E1 CONSEJO NACIONAL DE POBLACIODN Y FAMILIA
"CONAPOFA", con el apoyo financiero del CENTRO INTERNACIONAL de
INVESTIGACION para el DESARROLLO "CIID", la colaboracion de la
OFICINA NACIONAL DE ESTADISTICA "ONE" vy la colaboracion técnica del
CENTRO LATINOAMERICANG de DEMOGRAFIA " CELADE " |, se propuso
realizar El1 Censo Experimental de Villa Altagracia "CEVA 1990 en
el mes de febrero del mismo afo. En el mismo se introduce por
primera vez en la Republica Dominicana, la metodologia disefada por
Brass y Graham 1988, para estudios de la mortalidad materna.

El objetivo del censo enm si, fué desarrollar, probar y evaluar
formas alternas de investigacidn que se consideran importantes para
mejorar el conocimiento de las caracteristicas de evolucidn y las
condiciones mas recientes de la mortalidad de la poblacion de
paises en desarrollo.

En el Censo Experimental de Villa Altagracia,se incluyeron algunas
preguntas nuevas con el objeto de medir algunas de las variables
demogiraficas con metodos alternos y novedosos. Entre estos podemos
mencionar: El método de Estimacion de Mortalidad Materna a través
de la Sobrevivencia de Hermanas, también es posible determinar la
mortalidad adulta atraves de la orfandad materna, otro que se puede
aplicar es el método de Brass para derivar estimaciones de la
mortalidad infantil y juvenil. En fin son muchas las medidas que se
pueden obtener de un censo experimental, aplicando diversidad de
metodos indirectos.

En este trabajo se estimard la mortalidad matermna, utilizando la
informacidn sobre la sobrevivencia de hermanas y la mortalidad
femenina adulta con el Método de Orfandad Materna. Ademas se haran
algunas pruebas para evaluar la calidad de 1la informacidn gue
servird de base en las estimaciones anteriormente citadas.

Se espera Qque esta aplicacidn sirva como referemncia a otros
investigadores y a las autoridades pertinentes con miras a tomar
acciones y a mejorar resultados.




2. CARACTERISTICAS GENERALES DE LA POBLACION

Area cubierta por el Censo Experimental.-

Villa Altagracia, es un Municipio cuya comunidad semirural esta
localizada sobre la carretera que comunica la Capital, distrito
Nacional, con la zona Norte del Pais. Dado el  caracter
experimental y por razones de costo, el censo cubrio solamente la
Poblacion de la cabecera, zona mas urbanizada de ese Municipio gue
se encuentra a 40 Kms. de la Capital.

" S1i bien la localidad depende administrativamente de la provincia de
San Cristdbal, sus relaciones economicas y de otro orden; se
efectuan mayormente con la capital.

Desde el punto de vista Sociodemografico, los resultados ofQtenidos
.en el Censo de 1981 y el Censo experimental efectuado en 1990,
permiten afirmar que en ella reside una Poblacion con
manifestaciones de marginiladidad, gue se caracteriza por tener
altos niveles de Mortalidad y Fecundidad, altas tasas de desempleo,
deficiencias en los servicios basicos y en las condiciones de la
vivienda.

Su poblacidn se vio afectada durante la ultima década por fuertes
. cambios en sus condiliciones de vida, especlialmente debido a que en
esta localidad funciono por muchos aros uno de 1os principales
Ingenios azucareros del Pais al cual se vinculaba una gran parte de
la Poblacion activa de la zona. esta actividad economica ha estado
perdiendo importancia como resultado del cierre del ingenio va que
con esto se eliminaron todas las fuentes de empleo asociadas a este
tipo de produccion.

El efecto de esta transformaciod,m en la base econdmica, trajo como
_consecuencia que gran parte de la fuerza de trabajo abandonara la

localidad en busca de empleo existiendo una emigracion
especlialmente de la poblacion activa masculina. Con 1a
desaparicion del ingenio, surge la llamda zona franca en la cual
basicamente se emplea mano de obra femenina. l.a mujer pasa asi a

asumir un papel crucial en la tarea de generar 1ngresos para su
hogar.




II. OBJETIVOS

1. Analizar la Informacidn Basica del Censo Experimental de
Villa Altagracia

2. Estimar la mortalidad Materna, por el meétodo de
Sobrevivencia de hermanas

3. Comparar la Mortalidad Materna de Villa Altagracia con las
resul tados obtenidos con otros paises

4., Conocer la-Mortalidad Femenina Adulta del Municipio de Villa
Altagracia, en Republicse Dominicana

ITI. ANALISIS DEL CENSQO
1. Migraciodn

Analizando las preguntas sobre Migracidn se pudo observar que las
mismas no permiten efectuar estudios sobre corrientes migratorias
debido a la forma en que se efectud la pregunta.

DONDE RESIDIA HACE 5 AROS. EN MARZD DE 1981.
Yy cuyas opciones de respuesta son:

Zona urbana de Villa Altagracia.
Zona rural de villa Altagracias.
Otro lugar.

Se observa una deficiencia en la pregunta relacionada a: Otro
lugar. Ya gue para el caso debid agregarse, ESPECIFIQUE.

En relacivn a la pregunta 5, Donde nacid. Se observa la misma
limitante, solo se sabe si la persona nacid en el Municipio de la
entrevista o fuera de el, sin especificar el lugar.

2. ESTADO CONYUGAL ACTUAL

La informacidn recogida con esta pregunta crea cierta duda sobre la
calidad de la informacitdn, va Qque por experiencias pasadas se sabe
gue el orden en que se dan las opciones puede conducir a errores.
En el caso especifico de esta pregunta; se 1ncluyd como primera
opcion: CASADO.



Esto podria conducir a una Sobreestimacidon en el estado conyugal
CASADD, y obviamente una Subestimacidn en el estado civil UNIDO.

3. Declaracidn de la Edad

La mala declaracion de la edad es un fendmeno que ocurre en mayor
o menor medida en todos los paises del mundo. Esta situacidn se
acentua en los paises en vias de desarrollo, poniéndo en peligro la
posibilidad de un uso adecuado de la informacidn, por lo que se
hace " necesario un detenido andlisis de ese dato antes de
utilizarlo.

Es oportumno advertir que los patrones de error en la declaracion de
la edad y el efecto gue producen sobre los datos estan
estrechamente ligados con aspectos culturales propios de cada pais
O region.

Con respecto a la declaracion de la edad por las personas en el
Censo Experimental efectuado en Villa Altagracia puede observarse
que exliste mala declaracidn de la edad, especialmente para algunas
edades, 1o que se analiza atraveéz del indice de Myers. Este indice
mide la atraccion o repulsidn gue tieme cada digito.

CUADRO No. 1
FPREFERENCIA DE DIGITOS

MYERS: Ambos sexos Hombres Mujeres
DIGITO D. Rel. Desv. 10% D. Rel. Desv. 104 D. Rel. Desv.1l0O%
O 15.71 5.71 15.64 5.64 15.77 5.77
1 b5.57 -3.43 6.57 -3.43 6.58 -3.42
2 10.27 0.27 10.54 0.54 10.02 0.02
3 9.63 ~-0.37 ?.76 -0.24 ?.52 ~-0.48
4 F.57 -0.43 ?.58 ~0.472 ?.56 -0.44
o 11.70 1.70 11.52 1.52 11.87 1.87
& 8.59 -1.41 8.51 -1.49 8.66 -1.34
7 8.83 -1.17 8.71 ~1.29 8.94 -1.06
8 10.01 0.01 10.18 0.18 ?.86 -0.14
Q 9.11 -0.89 9.0 -1.,00 Q.22 -0.78
Myers (Resumen):15.39 15.77 15.32
WHIPPLE 150.08 148.97 151.09

Al aplicar el 1indice Myers al Censo Experaimental se observa lo
siguiente (cuadro No. 1)




a.— Preferencia de digitos.—- Se refiere a que las personas suelen
declarar su edad redondeando sistemdticamente el digito fimal a 5
o 0. Asi, tenemos que los resultados muestran una mayor atraccidn
en las edades terminadas en cerno y en menor medida en 5 , lo gue
causa un aumento notable en las edades 10, 15 , 20 , 25, y un
defecto en las demés.

También se observa un rechazo por las edades terminadas en 1 y en
menor medida , las terminadas en &6 y 7 , causando una disminucidn
en las edades terminados en estos digitos. Este comportamiento se
observa por sexo, aunque segun el indice de Myers, la declaracion
de la edad es algo mejor en las mujeres.

b.— Traslado de edades

Mientras que en el caso de la preferencia de digitos existe un
traslado desde edades prdximas mayores y menores hacia el digito de
atracion. En el caso de "Traslado de edades'", se observa que la
edad se declara por debajo o por arriba de la verdadera. En general
se reconoce que el indice, es bastante alto para ambos sexos,
siendo menor para las mujeres.

Republica Dominicana : Comparacidn del indice de Myers obtenido en
los tres censos de poblacidn y el Censo Experimental de Villa

Altagracia.

CUADRO No. 2

SEXO 1950 11960 1970 1990x%

Masculino 22.2 22.8 28.2 15.8

Femenino 32.5 29 .0 25.9 15.3

*Villa Altagracia: Indice de myers , segun censo experimental
zona urbana , 1990 , ambos sexos

Al observar los indices de Myers, calculados tanto para la
poblacidn femenina en los ultimos cuatro censos y compararlos con
el obtenido en el censo experimental de Villa Altagracia efectuado

en 1990 , se puede decir . en general gque para los censcs de
poblacidn en los periodos 50, &0 , 70 ; existe una mayor incidencilia
de la preferencia de digitos entre las mujeres , que entre los

hombres, hecho que es mas marcado en la informacion de 1950 y 1960
» como lo demuestran los valores de cada uno de los periodos
estudiados. A partir de 1970, las diferencia se reduce , hecho mas
palpable se observa en para el censo experimental de Villa
Altagracia en 1990 donde la 1incidencia se hace menor para las
mujeres. Por otra parte se observa una mejoria en la declaracidn de
la edad, ya que el indice de Myers auengue es bastante alto se ha
venido reduciendo.




4, La Estructura de la Poblacidon por Sexo y Edades

La composicidn de la poblacidn segun sexo y edad de los individuos
gque la forman constituyen su calidad esencial. La dinamica del
crecimiento demografico., depende de ciertos limites del equilibrio
entre ambos sexos y de la relacidn entre los grupos de la poblacon
de diferentes edades, en la médida que la mortalidad y 1la
fecundidad son funciones de esos atributos.

Por otra parte, el sexo vy la edad de los individuos estén
relacionados con casi todas las caracteristicas de la poblacion,
como son el estado conyugal, la escolaridad., las caracteristicas
econdmicos, la movilidad geografica, el lugar de residencia, la
poblacidn en la familia, etc. En general la composicidn por sexo v

/

edades, proporciona la informacidn necesaria para estimar el numero

de ninos en edad escolar, la fuerze de trabajo potencial, los
efectivos de la defensa nacional, el numero de personas en edad de
procrear, en edad de retiro, de la actividad econdmica, la

poblacidn gque debe atenderse, inseguridad social, etc.

En relacidn al sexo, la igualdad aproximada entre el numero de
individuos de ambos sexos, 25 un cardcter organico de cualqquler
poblacidn capaz de asegurar su reproduccion bioldgica.

LLa regularidad en el equilibrioc por sexo puede observarse en todas
las poblaciones numerosas. Es muy 1mportante 1ndicar gue en
poblaciones pequenas y en poblaciones afectadas por ciertas
condiciones locales particulares pueden encontrarse desequilibrios
relativamente importantes. Asi, la poblacidn urbamna Aacusa
generalmente una mayor proporcion de mujeres, en tanto que en la
poblacidn rural acontece lo contrario, como consecuencia, en ambas
situaciones de la naturaleza selectiva por sexo de las migraciones
a nivel nacional, las proporciones de hombres y mujeres son
determinadas por el indice de masculinidad de los nacimientos v
diferencias por sexo de la mortalidad. Aproximadamente nacen entre
104 y 106 nifdos por cada 100 nifas. Por otro lado la mortalidad
masculina, excede a la mortalided femenina y la diferencia se
acentua al aumentar la edad.

Considerando los antecedentes que muestran en forma general los

paises o0 lo gue podria ecsperarse, 5 analiza sequidamente la
distribucidn de la poblacidn por grupns gulinguenales de edad del
Censao Experimental de Villa Altagracia -19920-, traves de los

Indices de Masculinidad (cuadro No. 3).

El indice de masculinidad total es de 94.9%4. lo gue muestra un
excedente de mujeres sobre hombres.

Para el Censo Naciognal de Poblacidén de 1981 de Republica
Dominicana. para la misma adrea el indice es igual a 97.0%, en tanto

gue a nivel de todo el pais =21 area urbana muestra un indice de
25.8%.




INDICE DE MASCULINIDAD DEL CENSO EXPERIMENTAL VILLA ALTAGRACIA Y

CENSO DE 1981 REPUBLICA DE DONINICANA, Z0NA URBANA.

Grupo de Villa Altagracia (1) Rep. Dominicana (2) Indice Indice
Kdades Total Total ascul. HKascul.
(1) Urbano Hombres Mujeres Urbano Hombres Mujeres (1) (2)
Total 23679 11530 12149 1286305 629575 656730  94.90  95.87
0-4 3121 1618 1509 176236 69798 86438 107.22 103.89
5-9 2850 1454 1396 167343 83715 83628 104.15 100.10
10-14 2992 1456 1838 173457 84808 68651 94.79  95.68
15-19 3033 1412 1621 169466 79878 89608  B87.11  B89.14
20-24 2620 1231 1389 129626 61602 68024 68.62  90.58
25-29 1959 926 1033 96884 46273 50611  89.64  91.43
30-34 1590 159 831 75672 36850 3BB22 91.34  94.92
35-39 1205 556 649 60765 28910  3185%  B5.67  90.75
40-44 967 467 500 52318 25897 26421 93.40  98.02
45-49 756 n 319 44346 21556 22790  99.47  94.59
50-54 788 368 420 40911 20727 20184 B7.62 102.69
55-59 446 219 227 26698 13718 12980  96.48  105.69
60-64 546 292 254 23969 12297 11672 114.98 105.35
65-69 265 131 134 17566 8986 8580  97.76 104.13
70-74 257 126 131 12800 6346 6454 96.18  98.33
75-19 124 66 58 7595 3708 3890 113.79  95.24
80-84 102 52 50 5809 2598 J211 104.00 80.91
85ymds - 52 20 32 4824 1913 2911 62,50  65.72

FUENTE: Cenao de Poblacidn 1981, Repiblica Dominicana y

Censo Experimental Villa Altagracia 1990, Repiblica Dominicana
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Al analizar los diferentes grupos quinguenales de edad de Villa
Altagracia del Censo Experimental de 1990, se observa que los
indices de masculinidad en la mayoria de los grupos de edad, son
menores a 100 vy unicamente en los grupos de 0-4, 5-9, 60-64, 75—
79, y BO—-84, se tienen indices superiores a 100,

Esto puede explicarse por lo siguiente:
- Una fuerte inmigracidn de hombres en epdcas pasadas los que en
su mayoria han permanecido en el lugar, esto puede dar respuesta a
ciertos grupos de edad avanzada donde se sabe que la
sobremortalidad masculina es mayor, por lo que habria de esperarse
un descenso del indice de masculinidad, el cual no se da por lo vya
apuntado.

- Es indudable considerar gue la mala declaracion de la edad
medida a traves del indice de Myers; para el caso de Villa
Altagracia es deficiente (13.55) para ambos sexos; lo gue provoca
algun corrimiento en las edades especialmente como ya se dijo
anteriormente; en los digitos terminados en O y 5 y en menor grado
los terminados en 1, &6 vy 7.

- Tambien es i1mportante reconocer el hecho que hasta hace algun
tiempo existia el ingenio CAZAREY que constituia un polo de
actividad econdmica de la localidad donde la fuerza laboral estaba
constituida en su mayoria por el sexo masculino.

Las recientes transformaciones de la Republica Dominicana en su
economia, el reordenamiento de la economia mundial, bhan modificado
los patrones de 1insercidon de estas, privilegiando abora, la
agroindustria de exportacion y las zonas francas, dando al traste
con la 1industria azucarera parte tradicional de la economia
dominicana. Se considera que los cesantes del Ingenio Azucarero
pasaron a integrarse a las nuevas actividades econdmicas por lo que
la inmigracidn masculina en los altimos arnos no ha <ido
significativa.

- Otro aspecto de la dinamica poblacional que podria
considerarse, es que la migracidén a Villa Altagracia en la zona
urbama no ha sido significativa, siendo la misma relativamente baja
y e espera que la informacidén del censo experimental presenta
omisiones inferiores a lac que podria tener el censo de 1981. LA
tasa de crecimiento intercensal de 1.6%, es una tasa baja en el
contexto dominicano: la tasa de crecimiento para 1985-1990
contenida en la proyeccidn de Poblacion del pais, es 2.2%. Para el
censo de poblacion de 1981, se registrardon 20728 habitantes en la
zona urbama Villa Altagracia,. en tanto que para el Censo
Experimental de 1990, alcanzo un total de 23.679. Es decir que se
incremento en un 14% en el periodo de algo mas de 8 afos,
crecimiento relativamente bajo por lo que no se puede considerar
inmigracion.

Lo anterior supone que 21 comportamiento ha sido inverso, es decir
que existe emigracion especialmente del sector masculino en los
grupos de poblaciédn activa, lo gue confirma los indices de
masculinidad menores a 100 en esos grupos de edades.



IV. MORTALIDAD MATERNA

1. Antecedentes:

Se ha estimado que anualmente mueren en el mundo 500,000 mujeres
por causas Maternas relacionadas con el Embarazo, Parto o Puerperio
( Royston y Ldpez 1987 ) considerando gue la gran mavoria de estas
muertes en edades fertiles pueden ser prevenida ©o evitada, su
magnitud no deja de ser impactante.

Estas defunciocnes, sin embargo, no se distribuyen uniformemente en
el mundo, ya que segun la organizacidn mundial de la salud {
omMs, 1986 ), solo 6,000 muertes corresponden a los paises
desarrollados y las restantes 494,000 provienen de los paises
subdesarrollados. Entre estas, 34,000 provienen de America Latina,
lo que representa cerca del 7% del valor estimado.

Ante esa panoramica mundial es importante el conmocimiento cada vez
més actualizado de este fendmeno cuvos recsul tados permitan tomar
las medidas en la poblarcidn afectada para un mejcoramiento de las
condiciones de vida para la madre.

£l método de sobrevivencia de hermanas para la estimacidn de la
mortalidad materna, viene siendo utilizado y ha tenido un gran
desarrollo en las ultimas dos decadas.

En nuestro caso, se cuenta con la informacidn basica del censo
experimental de Villa Altagracia, Republica Dominicana; que por
primera vez incluye las preqguntas necesarias para la aplicacidn en
este metodo.

En la busqueda por conocer los nineles de mortalidad materna, Brass
y Graham han propuesto la metodologia de la sobrevivencia de
hermanas que permite derivar indicadores de mortalidad materna en
base a las proporciones de hermanas Qque mueren por alguna causa de
muerte materna.

La 0.M.S. considera segun la novena edicidn de la Clasificacion
Internacional de Enfermedades, Traumatismos y Causas de Muerte

a aguellas muertes que se producen entre las mujleres durante el
embarazo o dentro de los 42 dias de su término, independientemente
de la duracidn v de la localizacién del mismo. debido a cualquier
causa relacionada © agrabada por el embarazo mismo o por su
atencion. No 1ncluye las muertes por causas accidentales o
incidentales.

Es una definicidn operativa y se refiere a un periodo de
tiempo asociado al proceso reproductivo segun Graham y RAirey (1987)
y tiene implicaciones en la mortalidad materna. Los autores
advierten a que el periodo de tiempo al que se refieren las
definiciones es relativamente arbitrario, es decir, no hay un
intervalo de pot-parto Gnico establecido. En segundo lugar dentro




de este segundo periodo pueden ocurrir algunas muertes accidentales
No asociadas cn el proceso reproductivo, aunque esta incidencia no
es muy significativa.

Tasa de Mortalidad Materna (RMM})

Este en un indicador de la mortalidad matermna, se obtierne
relacionandoc el numero de muertes por causas asociadas con el
embarazo, parto o puerperio con las mujeres expuesta a dicho
riezgo, o sea con el total de embarazos y significa el numero de
muertes maternas ocurridas a mujeres en edades reproductivas por
mil nacidos vivos, esta tasa no revela los efectos independientes
de la edad, la paridez o su interacion.

Este estudio tiene ctomo antecedentes, cuatro aplicaciones del
método realizados en GAMBIA ( Africa ), LIMA ( Peru ), CAUTIN (
Chile ) y RABARDOA ( Bolivia ) en América Latina; realizados en los
lugares y fechas que se indican:

1. La primera experiencia en Africa, se llevd a cabo en Gambia en
un estudio realizado en septiembre de 1987 en seis aldeas rurales.
lLa muestra estaba inmtegrada por la poblacidn mayor de 15 afos en
dos ciudades, auspiciado por el Medical Research Counciel (
Billewics y Mac gregor, 1981 ).

2. EN Chile, comuna de Temuco, provincia de Cautin con 1la
informacidn del Censo Experimental de reducciones Indigenas
Mapuches. este estudio se llevd a cabo entre octubre y diciembre
de 1988.

3. En el Perd se llevd a cabo en poblacion marginal de Lima, donde
la informacidn badsica se obtuvo de una encuesta para determinar la
mortalidad asociada a la diarrea en niros menores de D anos. Este
estudio se llevd a cabo en el aro 1986.

4, En Bolivia provincia de Avaroa Departamento de Oruro. En villas
rurales se efectud en el armo 1988, en el area cubilerta por el
proyecto de Desarrollo rural Integral ( PARI ) en la provincia de
Avaroa. Este estudio tuvo tambieéen cardacter experimental aporte
experimental y se realizd solo en centros poblados.




2. Informacitn Basica

La informacidn que utiliza esta metodologia (Sobrevivencia de
Hermanas), proviene de un c¢censo o una encuesta. En el caso
easpecifico de este estudio la informacidn proviene del censo
experimental de Villa Altagracia (CEVA-1990) realizada en el primer
trimestre del mismo aro en la Republica Domimnicana, en el cual se
introdujeron las preguntas bdsicas necesarias para la aplicacion
del método, a saber:
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1.Cuantas hermanas de 12 aros y mas estabamn actualmente vivas
2. Cudntas hermanas murieron teniendo 12 amnos o maéas ?

3. De esas hermanas muertas, cudntas murieron durante:
a) El Embarazo ?
b) E1l Parto 7
c) El Riesgo 7

Estas preguntas se hicieron a todas las personas de cinco anos
y mas v la informacidn se refiere a mujeres de 12 aros o mas.
Se consideran gue en Republice Dominicana las mujeres de 12 anos o
mas, estan expuestas al riesgo de embarazo y por lo tanto a

3. Método

El procedimiento consiste en transformar las proporciones de
hermanas que han fallecido por causas maternas en medidas
convencionales de la mortalidad materna.

Esta metodologia se fundamenta en dos supuestos:

A.— El orden de nacimientos esperados de una persona cualqguiera es
central, lueqgo el numero de bermanas (Nnos) mayores y menores sera
igual; o sea, el informante serd el centro y por tamto tendrd iqual
numero de hermamas (nos) mayores vy menores a el (ella).

B.—- La diferencia de edades entre hermanas (nos) es uniforme v
consecuentemente simétrica comn respecto al informante.

Brass vy Graham en 1988 demostraron gue la proporcidn de hermanas
que fallecen por causas matermas B(i1i) declarados por adultos en
censos y encuestas se relaciona con la probabilidad de morir desde
los 15 amos hasta la edad i por causas matermnas qgl(w), luego se
transforma B(1) en g{w) gue es una estimacion de la probabilidad de
morir. El1 factor de transformacioédn de la proporcidn de hermanas
(nos) A(1) se define como la relacidn entre r(i) v B(i).

Para fines comparativos se obtiene una medida de la mortalidad
materna llamada razon de mortalidad materna RMM gque nos expresa las
muertes maternas ocurridas por cada 100 mil nacidos vivos y cuya
expresion matematica es la siguiente:




(1/T6GF)
RMM = 1 — (1 — g(w))

Causas de las muertes Maternas

Las causas médicas de las muertes maternas se clasifican en:

A.- Directas

Estas se refieren especificamente a las implicaciones del
embarazo, parto y puerperio; siendo las m&s frecuentes hemorragias,
infeccidn, toxemia, parto obstruido y aborto inducido.

B.- Indirectas

En estas causas meédicas se encuentran la hepatitis, malaria,
tuberculosis y otras enfermedades relacionadas con el embarazo.
Ademas de las causas médicas existen las referidas a deficiencias
en servicios de la atencién al embarazo y partos.

El denominador de ésta tasa es muy dificil de medir. En vista
de esta dificultad los expertos usan aproximaciones, existiendo dos
caminos que conducen al mismo resultado, segun Herz y Measham
(1987). Una primera forma es relaciocnar el numero de muertes
maternas con el numero de mujeres en edad feértil. La segunda opcidn
relaciona el numeroc de muertes maternas con el numeroc de
nacimientos vivos en un ano detrminado, como una aproximacion al
numero de embarazos.

En el primer caso el denominador podria estar sobreestimado si se
considera que no todas las mujeres incluidas en el estan expuestas
al riesgo de embarazo y muerte por causa materna. En este caso
estariamos subestimando 1la mortalidad materna. por otra parte
pueden introducirse distorsiones en el resultado debido a que el
numerador y el denominador de esta tasa provienen de fuentes
diferentes, el primero de estadisticas vitales (registros de
hospitales) y el segundo censos, encuestas o estimaciones.

El sequndo caso podria conducir a subestimar el demominador tomando
en consideracidon que no todos los embarazos culminan en un nacido
vivo, muchos de ellos pueden interrumpirse por un aborto o nacido
muerto, siendo asi, el cdlculo estaria sobreestimado, sin embargo
se considera que este ultimo procedimiento representa una
aproximacidon convencional de la

poblacidn que se expone al riesgo de morir por una causa materna

¥y se expresa por 100 mil nacidos vivos. En realidad lo que se
obtiene es una razom de la mortalidad materna y es llamada
comunmente tasa de mortalidad y se denomina razéon de mortalidad
materna (RMM) . Ambos procedimientos conducen a los mismos
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resul tados, en este este estudio se adoptara el primer
procedimiento debido a gue los datos recopilados facilitan este
mecanismos.

El método de la sobrevivencia de hermanas permite estimar una
medida de la mortalidad matermna comparable con la relacion de
muertes maternas por 100 mil nacimientos.

Por experiencia pasada se ha comprobado gque la medicidn de la
mortalidad matermna, a travez de las estadisticas vitales es poco
confiable, de ahi la importancia que han cobrado los meétodos
indirectos de estimaclidn de la mortalidad materna gque ofrecen la
alternativa para conocer niveles de mortalidad, aprovechando la
imformacidn de censos VY encuestas. Se sabe ademas de las
limitaciones que adolecen las estadisticas vitales, maxime en
paises subdesarrollados donde los registros estan afectados por
subregistros importantes.

A continuacidn se listan algunos de los factores que en America
Latina contribuyen a estas deficiencias.

- La magnitud de abortos ilegales , las cuales pueden presentar
un rango de variliacion desde el 25% al 504 de todas las muertes
maternas (Starr, 1987)

- La dificultad de obtener respuestas confiables acerca del
estado de embarazo de la mujer en los tres primeros meses.

- No se tiene control sobre las muertes metermas que ocurren
fuera de los hospitales o centros de salud y pueden no ser
declarados por esa causa.

- Problemas de diagnodstico de las causas maternas.

Tiempo de referencia de las estimaciones.

LLas estimaciones de mortalidad materna provienen de
informacion retrospectia las cuales se refieren a experiencias en
el pasado. Es importante 1la ubicacion en el tiempo de cada
estimacion q (w).

Brass y Bangboye ( 1981 ) propusieron una ecuacidn para este
calculo y proporcionan la tabla B, que presenta la ubicacion enel
tiempo al que se refieren las q (w) estimadas para cada grupo de
edades de los informantes.




Como se sabe la estimacidn que se obtiene corresponde a la
mortalidad de diferentes momentos ya que las muertes maternas no
ocurren todas a la vez, por tanto Brass y Bamgloye proponen que el

tiempo al que corresponden las estimaciones se obtienen a través de
la ecuacitn:

T = {B(1) x T (1)} / B(1)

4, Aplicacidn al Censo Experimental de Villa Altagravcia

La informacidn aparece tabulada en el anexc No.l.

Con la siguiente fdrmula obtuvo los resultados mostrados en el
anexo mencionado, la cual se detalla asi:

G(w)=Sum. r(i)/Sum.B(i) donde:
G(w) = Es 1la probabilidad de morir por causas
maternas

r{i) = Son las muertes por causas
B(1) Unidades expuestas al riesgo

i

La RMM se cdlculo utilizando una Tasa Global de Fecundidad de 4.7
que pertenece al periodo 75-80 por medio de la formula:

(1/7GF)
RMM=1~(1-Q(w))
(1/4.7)
RMM = 1 - (1 - 0.0054) --0.0054=1%185
RMM = 1135 muertes por cada 100 mil nacidos vivos

Este resultado indica que el Censo Experimental de Villa Altagracia
existen 115 muertes matermnas por cada 100 mil nacidos vivos.

Los datos basicos y los cdadlculos necesarios se presentan en el
cuadro primero.

Las columnas 2,3y4 contienen los datos recolectados en el terreno:

- el numero de informantes clasificados por grupos quinquenales de
edades;

—-el numero de hermanas alguna vez casadas, © sea una aproximacion
a las mujeres gue alguna vez han estado expuestas al riesgo de
morir por una causa materna , declaradas por los informanates vy
clasificadas por grupos de edades de los mismos .+ N(1);y

- el numerpo de hermanas fallecidas por causas maternas, también
clasificadas por quinguenales de edades de los informantes,r(i).




Con esta informacién se calcula (i) observada, que es igual a
r(i)/N(i) , o sea la proporcidon de hermanas fallecidas por cuasas
maternas segun edades de los informantes. Para tramnsformar dichas
proporciones en estimaciones de q{w),es necesario dividirlas por
factores de transformacion tedricos, A(u), que provienen de modelos
de fecundidad. tales factores se encuentran en la guinta columna.

Tedricamente los factores de ajuste A(1L) que representas
h(i)/9(w),fue hecho combinando un modelo de mortalidad materna por
edad con una distribucion tedrica de las diferencias entre las
edades de hermanos(nas) e }nformantes. La simplificacidn surge de

la constatacidn de la distribucion por edad de la mortalidad
materna , para los diferentes niveles presentados por Preston
(1976 se ajusta extraordimariamente bién mediante el modelo
relacinal de Gompertz vy usando una distribucion estandar tal como
la de Heather Booth ( Booth, 1984).
Asi se tiene,

- 1In [ - 1In { Q(u) 7 q(w)}] = a + b .Y{(u)

siendo a= -0.9 ¥y b= 0.8. Estos parametros modifican la estandar con
respecto a su localiuzacidn por edad y la dispersion de la curva ,
de manera tal que reflejan los efectos esperados de la mortalidad

con relacidn a la edad de la madre y su riesgo de morir de una
causa materna.

La expresion para la probabilidad de morir por una causa materna
a la edad u , puede ser expresada consecuentemente como:

qQ(u)= g{w). exp[{0.5- 0.8 Y(u}
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RESUMEN DE LOS RESULTADOS DE LAS DIFERENTES APLICACIONES
DEL METODD DE LA SOBREVIVENCIA DE HERWANAS

PARA LA ESTIMACION DE LA MORTALIDAD MATERNA

RMM
{Por 100000 13
REGION TGF 1(13) 0{w) nacidos vivos) (en atos)

Gambia 5.96 - 0.0584 (1 en 17)a 10035 11.70
Lina 3.36 - 0.008L (1 en 123} 228 11.10
Cautin 4,40 0.86 0,018 (1 en 33)b 114 12.80
Avaroa 7.50  0.68  0.0989 (1 en 10)c 1379 10.00
Villa
Altagraci 4,70 - 0.0054 (1 en 185) 113 12.34
considerando los grupos de eades

ad-20

b25 - 50

€25 - 40

IN#mero de asos a que se refiere la estimaci™
t1Estinada para todas las aujeres y no s°lo las algunas vez casadas
cono en e] cuadro 6




Cuadro No. Rep. Dom.: No. de Muertes Maternas y
Tasas de Mortalidad Materna segun Afos

ANOS MUERTES TASAS
1979 143 83.6
1980 - -
1981 112 51.0
1982 124 60.3
1983 104 58.4
1984 108 61.4
1985 106 -
1986 - -
1987 - -
1988 - -
1989 - ' -
1990%* 122 77.0

*Censo Experimental de Villa Altagracia, Zona Urbana.



V. MORTALIDAD ADULTA FEMENINA (ORFANDAD)

1. Informacién Basica.

materna proviene de un censo O encuesta y para el caso de este
estudios la informacidn proviene del censo experimental de Villa
Altagracia ( CEVA-1990 ) efectuado en la Republica Dominicana,
habieéndose i1ncluildo la pregunta bdsica para este meétodo. /

La informacidon que utiliza el método de orfandad \

Para la aplicacion del método de orfandad materna para
estimar la mortalidad femenina adulta, se reguiere de la siguiente
informacidn:

al La poblacidn total de 15 a 64 aros, clasificada por
grupos quinquenales de edad.

b} Numero de personas cuya madre estd actualmente viva,
para los mismos grupos de edad.

Esta informacidn se obtuvo en el censo esperimental con
la pregunta:

Estd la madre de ..... ee.. viva actualmente?

2. Metodo

LLas estimaciones indirectas por el método de orfandad materna para
derivar mortalidad a&adulta femenina |, constituye una valiosa
heramienta nueva en paises subdesarrollados donde las estadisticas
vitales se consideran de mala calidad; tal es el caso de Republica
Dominicana.

El método de Willians Brass se apovya en la informacidn sobre
el numero de hijos macidos vivos y de los hijos sobrevivientes, se
desarrolld para hacer estimaciones de la mortalidad mds alla de los
5 o 10 afos de edad, en la poblacidn infantil vy juvenil.

Para suplir la carencla de estimacicones de la mortalidad
en otros tramos de las edades, se han desarrollado modelos tedricos
simllares que apoyandose en la informacidon de condicidn de
sobrevivencia de otros familiares, permiten estimar la mortalidad
de otros sectores de la poblacion.

El supuesto fundamental es que la proporcion de personas
hueérfanas de madre de cada grupo de edad se halla en funcion de la
experiencia de mortalidad a la que han estado expuestas sus madres,
o decir, a 1la mortalidad femenina adulta.

Otro supuesto del método es que la poblacién en estudio debe ser cerrada a
la migracién.
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Limitantes y fuentes de error que afecatan las estimaciones.

a) Las medidas de mortalidad que se derivan se refieren a la
poblacidn con descendencia. La informacidn que se capta se refiere
a mujeres con hijos vivos. Es claro gque no se considera a la

mortalidad de les mujeres que nunca han tenido bijos o mujeres que
habiéndolos tenido han muerto.

"bL Depende de los niveles de fecundidad.
hijos tiemnen mayores

encuesta.

eles Las mujeres con macs
posibilidades de ser informados en el censo o

c) Problemas por la adopcién de huerfancs. Fuede estar afectada
por la declaracidén de la condicidn de sobrevivencia de la madre
adoptiva v no de la verdadera madre.

En nuestro caso utilizamos la wvariante de Hill-Trussell. que
transforma las proporciones de no-huerfancs en:

1 (25 + N ) /1 ( 25 ) con la siguiente regresion:

a b M o+ c S (N -5,5 )
1 (( 25 + N ) /1 (25 ) = N + N N
En que:
1 ( 25 + N )Y /7 1 ( 25 ) = Es la probabilidad de sobrevivir desde
los 25 hasta los ( 25 + N ) arnos de edad.
M = Es la edad media de las madres al tener
sus hijos.
5 ( N-5,5 ) = Es la proporcion de no-huérfanos del
grupo qguinguenal de edades entre N-O
y N.
a b c .
N N N = Son los coeficientes de la regresion

tabulados.



2. Aplicacitvn al caso de Villa Altagracia.

Los procedimientos de cdlculo se rgal%zaron utilizando el
Programa de andlisis demografico, métodos 1nd1rgctos del PANDEM al
cual se alimentd con la informacidn sobre poblacidn huérfanmo y no-
huérfana, clasificadas por grupos de edad del informante.

Ademds se introdujeron los nacimientos correspondientes al ano
anterior al censo experimental ( CEVA 90 ) clasificados por edad de

las madres, lo que permitiria el calculo de la edad media de las
madres.

Se utilizaron las tablas de mortalidad de Coale vy Demenj,
modelos oeste y sur. La primera por ser una tabla que refleja
situaciones promedio de los niveles de mortalidad entanto que ia
segunda por corresponder con mas propiedad a la estructura QQ a
mortalidad de la poblacidn femenina adulta de Villa Altagracia.

MORTALIDAD ADULTA FEMENINA SEGUN ORFANDAD MATERNA PANDEM V02.00, Agosto 1988

REPUBLICA DOMINICANA. VILLA ALTAGRACIA. ORFANDAD MATERNA.
FAMILIA SUR DE C.-D. CENSO EXPERIMENTAL DE VILLA ALTAGRACIA, 1990.

Afio en Estudio 1990.12 Modelo SUR )
EDAD NHUER  HUER N NH(N-5) 1(25+N)/1(25) N.C&D  e(25) Afo

15-19 2872 157 20 0.9482  0.9388 17.63  47.40 1982.3

20-24 2424 192 25 0.9266 0.9166 17.70 47.47 1980.6

25-29 1741 216 30 0.8896 0.8803 17.41 47.17 1979.1

30-34 1326 262 35 0.8350  0.8278 16.99  46.73 1978.0

35-33 899 304 40 0.7473  0.7417 16.35  46.04 1977.1

40-44 623 342 45 0.6456 0.6380 16.50 46.20 1876.5

45-49 392 362 50 0.5199 0.5007 17.05 46.78 1976.2

Edad media de las madres : 25.74

MORTALIDAD ADULTA FEMENINA SEGUN ORFANDAD MATERNA

PANDEM V02.00, Agosto 1988

Censo Expremintal Villa Altagracia 1990, Rep#blica Dominicana
. Mortalidad Femenina Adulta

A% en Estudio 1990 Modelo OQESTE
EDAD NHUER HUER N  NH(N-5) 1(25+N)71(25) N.C&D e(25) A fo
15-19 2872 157 20 0.9482 0.9388 19
. . .92 45,99 1982.2

20-24 2424 192 25 0.9266 0.9165 19.81 47.32 1980.5
2529 1741 216 30 0.8896 0.8802 19,79 47.30 1979.0
30-34 1326 262 35 0.8350 0.8277 19.69 47.18 1977.9
25-39 899 304 40 0.7473 0.7416 19.22 46.65 1977.0
42:44 623 342 45 0.6454 0.6379 19.31 46.75 1976.4

49 - 392 362 S0 0.5199 0.5006 19.54 47.01 1976.1

Edad media de las madres : 25,74




CUADRO Mo. 9
VILLA ALT. RESULTADOS COMPARATIVOS ENIRE LOS
Y LAS TABLAS DE VIDA NACIONAL

MOOELO  HIVELES ESPERAMIA OE ESPERANIA OF TIENPD DE
vioA VIDA 125 ANDS) ESTINACIONES

QESTE 19.4 46,3 47.1 1978.4

SUR 17.1 50.0 4.8 1978.4

TASLA DE VIDA 1975.8
NACIONAL - 84.0

La aplicaciédn del procedimiento para derivar mortalidad en villa
Altagracia, conduce a estimaciones aceptables, lo gue afianza la
bondad de esta metodologia para corocer los nmiveles de mortalidad
materna atravéz de preguntas incluidas en censos o encuestas.

Se considera gue se produce una subestimacidn al aplicar el método,
esta subestimacion puede atribuirse a que el modelo tedrico , no
refleja adecuadamente la estructura de la mortalidad de la
poblacidn en estudio, © a gue la tabla de mortalidad femenina
calculada para el periodo 1975-1980, no utilizd el mismo modelo:
por tamto se producen diferencias.

Las estimaciones que provienen de informantes mas jdovenes afectan
las estimaciaones ., vya que declaran como viva a su madre adoptiva,
estando muerta la madre verdadera, lo gue conduciria a

una sub
estimacidn de la mortalidad femenina adulta.
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NIVEL DE COALE Y DEMENY

20.6
20.4
20.2

20
19.8
19.6
19.4
19.2

19
18.8
18.6
18.4
18.2

18
17.8
17.6
17.4
17.2

VILLA ALT. MODELO COALE Y DEMENY

MORTALIDAD INFANTIL-MOD. SUR

L I

1

—1

—1

74.83

77.95

80.80

83.43

ANOS

85.78

87.74

89.06




Resumen de la estsimacién de la mortalidad adulta femenina.

- Modelo Oeste.

Las estimaciones obtenidad por el método de la orfandad para
el calculo de la mortalidad en el Municgipio de Villa altagracia, se
considera razonable. Los resultados obtenidos para la esperanza de
vida a la edad 25 de la estimacidn, corresponde a 47.1 aRos
referida al arfo 1978.4 para un nivel promedio de mortalidad de 19.6
en la tabala de coale y demeny.

Al comparar la esperanza de vida de la misma edad de la tabla
femenina para el periodo 1975-80 de 1las proyeccidnes de
poblacidn oficial del pais, que es el momento aproximado al cual se
refieren las estimaciones, la esperanza de vida es de 47.9 que
representa una diferencia minima.

A partir de este resultado se podria pensar que la mortalidad
femenina de la zona urbana de Villa Altagracia, refleja la
estructura por edad de la mortalidad.

Siendo asi . si1 el método conduce a resul tados coherentes se
considera una ves mas la importancia que tienen los métodos de
estimaciones indirectas para derivar mortalidad donde las
estadisticas son deficientes, tal es el caso de la republica
Dominicana.

Cuando se compara la esperanza de vida al nacimiento para el
nivel 19.6 de Coale y Demeny. resultd de 66.5 arnos. contra una

esperanza de vida al nacimiento de 64.0 afos para el periodo 75-80
en la tabla de vida del Pais, se puede observar la diferencia de
2.9 afnos. aungue ecta discrepancia se considera significativa hay

que tomar en cuenta gue el método de orfandad materna fué ideado
para estimar mortalidad femenina adulta.

- Modelo Sur.

ademas del modelo oeste se trabajd con el modelo sur con el
objetivao de comparar resultados vy de esta manera establecer cual de
estas familias reflejaban la estructura de la mortalidad por edad
de Villa Altagracia.

La esperanza de vida a los 295 anos para el nivel de 17.09 de
la tabla de Coales y demeny, familia sur, fué de 46.8 mientras que
a nivel nacional fue de 47 .9. Las diferencias no son
significativas al igual que con el modelo anterior, esto conduce a
decir que cualquiera sea el modelo, las estimaciones conducen a
resul tados similares.

La esperanza de vida al nacimiento fué de 60.0 anos, al
compararla con la del Pais se obtiene una diferencia de 4 afnos.




Algunas consideraciones sobre las estimaciones del metodo de
orfandad materna segun diferentes estudios realizados se ha
verificado que las estimaciones provenientes de informantes
mas jovenes afectan las estimaciones al declarar como viva a su
madre adoptiva, estando muerta la madre verdadera.

Por otra parte las estimaciones provenientes de los hijos
mayores de 45 aRos pueden estar afectadas por errores de
declaracidn de la edad.

Otro inconveniente es que uno de los supuestos del método, es
gue la poblacion en estudio debe ser cerrada a la migracion.

Generalmente este supuesto es valido cuando la aplicacidn del
metodo es a nivel nacional. Este estudio se refiere a un
area geografica especifica donde los resultados pueden estar
afectados por la migracidn interna.

Segun investigaciones realizadas por R. Cuenca-l1/ en su tésis
de grado sobre estimaciones de la mortalidad femenina donde cita
varios autores que hna encontrado diferenciales entre la region de

origen y la de destino. En ese sentido, =1 la migracion de la zona
de destinmog tiene wuna alta mortalidad podria obtenerse una
sobreestimacidn de la mortalidad en la zona de destino. Zendn

Ceballos—-2/ cita gque pueden producirse subeestimaciones de la

mortalidad de la regidn de origen por el efecto de la mortalidad
materna.

Asi mismo estudios anteriores han comprobado que iguales
niveles de mortalidad, la migracidén es diferenclial segun la
condicion de orfandad. Los huéerfanmos tienen una mayor propension a
migrar gue los no huérfanos, lo gque conduce a una sobreestimacidn
en la regidn de destino y una subeestimacién en la de origen. Esto
se debe a que los inmigrantes informaria sobre la muerte de sus
madres en el lugar dsonde se realiza el estudio, existiendo la
posibilidad de gue esta halla muerto en otro lugar.

~ El efecto combinado de los migrantes provenientes de una regidn
de mayor mortalidad a otra regidmn con mavor mortalidad introduce
distorciones en las estimaciones. &n Villa Altagracia al analizar
la informacidn por sexo, se verificd una emigracidn de hombres en

edad adulta joven lo gue podria explicar una subeestimacion en los
resultados.

1/ R. Cuenca. Teésis de grado
2/ Z. Ceballos. Estudio sobre mortalidad.




VI. CONCLUCIONES

1. Censo experimental.

Para efectuar un analisis sobre la informacidon basica de la
poblacidn total por sexo vy edad obtenida del censo experimental,
segin la declaracion de la edad de las personas censadas y su
distribucidén se utilizaron los indices de Myers y Masculinidad.

En referencia a la declaracién, se encontraron cliertas
deficiencias en algunas edades especialmente de los digitos
terminados en O v en 5, existiendo una mayor atraccidn para los
mismos, con respecto al rechazo este se did mayormente para los
digitos terminados en 1 vy en menor medida los terminados en 6
y en 7.

La mala declaracion se produce en ambos sexos aungue es
ligeramente inferior para las mujeres. El indice total para ambos
sexos es de 15.39 considerdndose el mismo como bastante alto, lo
que dice mucho de la mala declaracidmn de la edad. provocando con
esto un traslado de edades préximas mayores y menores hacia el
digito de atraccidn rechazo.

En referencia a la distribucidn de la poblacion, analizado
atravez del indice de masculinidad, puede decirse que existe un
mayor numero de mujeres ( Indice total es igual a 95.87 ).

Dicho comportamiento se observa ean la mayoria de edades por 1o
que el mismo no es el esperado en algqunos grupos de edad y gue
puede deberse fundamentalemente a los sigulientes aspectos:

a. Una fuerte inmigracidn de hombres en épocas pasadas y cuando
aun existia el Ingenio, ya clausurado y gue observia fuerza
de trabajo masculina.

b. El retorno de la mayor parte de esos migrantes, aunqgue los
que no migraron influyen de alguna manera en los grupos de
edad de 79-79 y 80-84,

Cc. Que ese retorno fué de poblaciones en edades activas lo que
provoca disminucidn en el indice masculino en los tramos de
edad correpondientes.

d. lLa mala declaracion de la edad., causa omisidon en algunos
grupos por el traslado de edades que se dan en estos casos.

Respecto a la estructura de la poblacidn de Villa Altagracia
observarda atravéz de la edad media ( 23.9 ) puede decirse
gue la misma es relativameante joven, repressentando aproxi-
madamente un 387 sobre el total de la poblacid.

misma 25 relativameante joven




2. Mortalidad Materna.

Es indiscutible gue este método es nuevo y se aplica para estimar
mortalidad materna en sociedades que carecen de buenas estadisticas
y donde faltan fuentes alternativas de informacidon o estas son
inadecuadas.E1l métode de sobrevivencia de hermanas ha mostrado
resultados razonables y robustos. Sin embargo por ser novedoso es
altamente prioritario incentivar actividades gue atiendan las
siguientes consideraciones:

a.— Mas aplicaciormes en el terreno para comprobar su robustes en
diferentes realidades de las gue se ha venido aplicando en el
momento;

b.- Inclusidn de preguntas que permlitan captar las muertes de
hermanas debidas al aborto , ya gue ésta parece ser una de las
acusas mas importantes de mortalidad materna en Ameéerica Latina.

c.— Mas investigacidn sobre los supuestos subyacentes al método vy
la mamnera de obtener la informacidn basica en el terreno:

d.—- Necesidad de utilizar este método como herramienta valiosa para
complementar los datos provenientes de fuentes convencionales;

e.~Necesidad de divulgacion de estre método resaltando la rdapidez en
consegulr resultados y su facilidad de aplicacidén.

Para obtener Q(w) , la estimacidn global de la probabilidad de
morir por una causa materna durante el periodo reproductivo,se
debe considerar cuidadosamente. cual es el grupo de edades del
informante mas apropiado para ser incluido en el calculo.

Otro aspecto importante es el tamaro de la muestra vy las
~consecuentes varlaciones muestrales dentro de las subcategorias
Este argumento tambien es valido para las imformaciones
provenientes de entrevistas con edades mads avanzadas( mayares de 50
anos , por ejemplo)

En este grupo de edades , ademdas ce esta propenso a cometer errores
de memoria , ya que la mayoria de las muertes habran ocurrido hace
varios aros atras de modo que cuando sea necesario obtener una
estimacicon global , es preferible excluirlas tambiéen. Si se las
incluyeran, la ubicacidn en el tiempo del wvalor de Q(w) se daria
mucho mas atrdas , lo que 1Implica una desventaja de la estimacidn
obtenida. Esto es una justificacidn adicional para concentrar la
atencidn en los informanciones de los menores de 50 anos.




Para la obtencitn de la estimacion de la probabilidad de morir por
una causa materna durante el periodo reproductivo, debid
considerarse cuidaadosamente cual grupo de edades del informante

era mas apropiado para ser incluido en el calculo. Otro aspecto
importante es el tamamo de la muestra vy las consecuentes
variaciones muestrales de las subcategorias.

este argumento tambaleen es valido para las informaciones
provenientes de enttrevistas con edades mas avanzadas (mayores de
50 afos , por ejemplo ).

En este grupo de edades también se estd propenso a cometer errores
de memoria, vya gque la mayoria de las muertes habrdn ocurrido hace
varios anos atras, de modo qQue cuando sea necesario obtener una
estimacdn global, es preferible escsluirlas. S1 se las incluyera,
la ubicacidén en el tiempo del valor O ( w ) se haria mucho mas
atrds, lo que implica uma desventaja de la estimacion obtenida.
Con esto se justifica adicionalmente 1la concentracidnm en los
informantes menores de los 50 afos.

3. Mortalidad Femenina Adulta ( Orfandad ).

Las estimaciones indirectas por 21 método de orfandad materna para
derivar mortalidad adulta femenina ., constituyen uma valiosa
herramienta nueva en paises subdesarrollados donde las estadisticas
vitales se consideran de mala calidad; tal es el caso de Republica
Dominicana.

La aplicacidn del procedimiento para derivar mortalidad en villa
Altagracia, conduce a estimaciones aceptables, lo que afianza la
bondad de esta metodologia para conocer los niveles de mortalidad
matermna atraveéz de preguntas incluidas en censos o encuestas.

Se considera gue se produce una Subestimacion al aplicar el método.
" Esta subestimacidn puede atribuirse a que el modelo tedrico puede
no reflejar adecuadamente la estructura de la mortalidad de la
poblacidn en estudio, © a gue la tabla de mortalidad femenina
calculada para el periodo 1975-19B80, no utilizo el mismo modelo:
por tanto se producen diferencias.

Las estimaciones que provienen de 1nformantes mas Jjovenes afectan
las estimaciones , ya que declaran como viva a su madre adoptiva,
estando muerta la madre verdadera, lo gue conduciria a una sub
estimacion de la mortalidad femenina adulta.

Las estimaciones que provienen de los hijos mavyores de 45 afos
pueden estar afectadas por errores de declaracion de la edad por
haber declarado viva a su madre muerta.




La migraciones introducen sesgo en las estimaciones al saber que
uno de los supuestos del métedo, es que la poblacidn debe ser
cerrada, lo que puede ser valido a nivel nacional v en este caso el
estudio se refiere a una adrea especifica donde la migracidn interna
puede afectar seriamente. Seria bueno e interesante en un proximo
estudio de esta naturaleza medir el efecto que se introduce en la
estimaclidn por esta variable.

Finalmente, se considera que la estimacion de la mortalidad adulta
femenina obtenida, es comparable con la mortalidad adulta femenina
del pias para el periodo 1975-1980, vya que se obtuvieron
diferencias minimas. Asi mismo se verificd que cualquiera sea el
método (Familia oeste . Sur) . los resultados no cambian
significativamente, aunque el modelo UOeste, proporciona una
esperanza de vida a la edad 295 , valor un poco elevado, lo que
podria significar que el modelo Oeste, subestima la mortalidad
femenina adulta.
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PREFERENCIA DE DIGITOS

MYERS . Ambpns sexos Hombres Mujeres
DIGITO L. Rel Desv 104 D. Rel Desvy 10% D. Rel Desv 107
O 10, 68 .68 10,60 0.60 10.75 075
1 10.41 Q.41 10.54 .54 10,29 0.29
Z 10.00 OD.00 10,14 0,14 ?.87 -0, 13
X F.48 -0, 52 ?.58 S @.18 -0, &2
4 Q.52 -0, 48 ?.63 -D,.37 Q.42 -0 58
b 10,43 Q.43 10.38 0.38 10.47 Q.47
é .94 -, Qb6 .91 -0, 09 ?.97 -0, 03
7 953 -, 47 9.52 -, 48 P53 -0.47
8 10, A9 0,39 10,16 0,16 10,60 0. b0
9 QbR -0, 38 .33 . A7 P70 (e 30

Myers (Resumen) » 3.83 3. 65 4, 2%
WHIFPLE: 108. &8 167.57 109.73

OTROS INDICADORES

Raelacion de dependencia: 0.783
Forcentaje de mujeres de 195 a 49 anos: 49,964

Relacion Ninos/Mujeres (RNM)
FNM Q-4 /1544 57.718
RNM 59 /20-49 70.198
RNM 10-14/25~54 R0, 966




VILLA ALTAGRACIA, JEFES DE HOGAR SEBUN SEXO Y GRUPOS DE EDADES, POR ESTADD CIVIL
{lona Urbana)
Grupo de ESTADO CIVIL
Edagdes  mmmormmmmmm oo e e e e s e
Ingnorado Casado  Unido Divorciado Separade Viudo Soltero Total

Asbos Sexos d 1504 2108 148 m 360 333 3029
15-19 0 4 25 0 9 2 24,00 b4
20-24 0 30 224 1 26 1 53.00 355
25-29 0 130 356 14 33 8 42,00 605
30-34 i 192 326 13 73 9 352,00 668
35-39 0 168 288 17 71 10 28.00 382
40-44 0 147 249 22 69 19 19.00 525
43-49 1 152 179 10 89 25 23,00 459
50-54 ¢ 183 178 23 b6 3% 17.00 322
55-59 0 117 84 9 40 34 18,00 302

50 y + 0 354 195 37 N 195 56.00 928
Ign. 3 7 4 0 2 2 1,00 19

Fuente: Censo Experimental Villa Altagracia

VILLA ALTAGRACIA, JEFES DE HOGAR SEGUN SEXD Y GRUPDS DE EDADES, POR ESTADD CIVIL
{lona Urbana)

Grupo de ESTADO CIVIL
Edades =---=s-mmmommomeccm e e e e m s a e

Ingnorado Casade  Unido Divorciado Separado Viudo Soltero  Total

.Hombres 4 1360 1904 52 128 51 171 3667
15-19 0 4 18 0 b 0 16 4
20-24 0 40 199 0 5 ! 37 282
25-29 0 117 319 7 11 ) 23 479
30-34 1 177 306 3 17 1 34 539
35-39 0 150 260 b 16 4 12 448
40-44 0 134 229 b 14 3 8 394
45-49 1 137 163 5 15 4 9 334
50-54 0 162 154 b 13 4 b 345
55-59 0 105 77 3 5 1 5 195

b0 y + 0 328 172 16 26 31 20 593
Ign. 2 b 3 0 0 0 1 13

Fuente: Censo Experimental Villa Altagracia

VILLA ALTAGRACIA. JEFES DE HOGAR SEGUN SEXD Y GRUPOS DE EDADES, POR ESTADRD CIVIL
{lona Urbana)




Grupo de Estado Civil

Edades  —---==-=mmermmme oo e

96
0
1
7

12

1

16
3

17
&

21
0

43

3
21
44
36
35
55
54
33
35
63

2

Ingnorado Casado  Unido Divorciado Separado
Mujeres 1 144 207
15-19 0 0 7
20-24 0 10 25
25-29 0 13 3
30-34 0 15 20
35-39 0 18 28
40-44 0 13 20
45-49 0 15 16
50-54 0 2 24
55-59 0 12 7
b0 y + 0 26 23
Ign. 1 1 0

- e e e e o e W e o = e

Viudo Soltero Total

2 8 20
0 16 13
b 19 126
8 18 129
6 16 134
186 11 13
21 14 125
3l 8 17
33 13 106
164 36 335
2 0 b

Fuente: Censo Experimental Villa Altagracia



Extisacidn de 1a Mortalidad Haterna
Usando Metodo de Sohrevivencia de Heraanas

Bi=Nilpi
Erugo de i ri i Unidades g{ul=ri/Bi
Edades No. de In Herasanas Nuertes Factor de Hermanas Prob. Horir
#s%#4  foreantes Me 12 alos Maternas  Ajuste Exp. Riesgopor causas Tlalosl Bit1
13-1% 3035 9620 2 0.107 1029 0.001%4 5.7 58483
20-24 2618 8299 b} 0,206 1709 0.00293 4.8 11621
23-2% 1959 3980 6 0.343 2051 0.00293 8.1 16613
30-34 1390 5015 13 0,503 2523 0.00515 9.7 24473
35-3% 1243 3828 18 0. 644 2505 0.008%1 1.7 30479
4Q-44 S 11 3288 I 9,802 2637 0,00285 1.3 31709
© A3-R% 733 2333 21 4.500 2238 0.00914 17.9 40215
50-34 766 2459 ¥ 0,%38 2356 0.00382 21,2 49947
35-59 o443 1333 b 6. 980 1326 0.00432 25.4 33946
b0y ¥ 1344 " 3852 23 1000 3852 0.00649 3.3 t1a7té
14694 46342 112 . 22386 | 0.0054

1 Suma de ri/Susa de Biide 25-49)
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REPUBLICA DOMINICANA. VILLA ALTAGRACIA. MORTALIDAD INFANTIL Y JUVENIL

FAMILIA SUR DE C.-D. CENSO EXPERIMENTAL (MOMENTO 1990.12).

Datos b sicos

Edad

. 15-1

nac.

Q

20-24
25-29
.- 30-34
35-39
40-44
45-49

Edad

15-1

nac.

Q

20-24
25-29

I

NO D WN -

1/p2= O.

D(I)

0.06954
0.08254
0.10946
0.11520
0.13013
0.15655
0.16159

1750

vivo

302
1478
2220
2717
2751
2734
2296
vivo

1616
1384
1031

S

=

act.

act.

281
1356
1977
2404
2393
2306
1925

302
1478
2220

G(x)

0.06869
0.08473
0.10989
0.11681
0.13449
0.15857
0.16169

p2/p3= 0.4960

vivos

vivos

N.C&D

20.36
19.90
18.64
18.64
18.07
17.13
17.37

Fecha

B89.06
87.74
85.78
83.43
80.80
77.95
74.83

Q1)

0.0686%
0.07311
0.08532
0.08535
0.09101
0.09925
0.09716

Q(2)

0.07884
0.08473
0.10198
0.10202
0.11049
0.12344
0.12015



REPUBLICA DOMINICANA. VILLA ALTAGRACIA. MORTALIDAD INFANTIL Y JUVENIL
FAMILIA SUR DE C.-D. CENSO EXPERIMENTAL (MOMENTO 1880.12).

Datos basicos

Edad nac. vivos act. vivos

15-19 302 281
20-24 1478 1356
25-29 2220 1977
30-34 2717 2404
35-39 2751 2393
40-44 2734 2306
45-49 2296 1925

Edad nac. vivos act. vivos

156-19 1616 302

20-24 1384 1478

25-29 1031 2220

I D(I) X Q(x) N.C&D Fecha Q1) Q(2)

1 0.06954 1 0.06869 20.386 839.086 0.06869 0.07884
2 0.08254 2 0.08473 19.90 87.74 0.07311 0.08473
3 0.10946 3 0.10989 18.64 85.78 0.08532 0.10198
4 0.11520 5 0.11681 18.64 83.43 0.08535 0.10202
5 0.13013 10 0.13449 18.07 80.80 0.09101 0.11049
6 0.15855 15 0.15857 17.13 77.95 0.08925 0.12344
7 0.16159 20 0.16169 17.37 74.83 0.09716 0.12015

pl/p2= 0.1750 p2/p3= 0.4860



CUADRO No.3
Villa Altagracia: Estimaci’n de los Niveles de
Mortalidad Infantil vy Adulta, Variante Coale-Trussell
Modelo Oeste seg#n Grupos de Edad de los Informantes

Grupo de
Edades Mortalidad Mortal. Fem.
x4 X+4 Infantil A %$0s Adulta A %os

15-19 17.51 89.40 19.52 82.2
20-24 17.61 87.69 19.81 80.5
25-29 16.60 85.71 19.80 79.0
30-34 16.71 83.37 19.70 77.9
3I5-39 16.38 80.80 19.22 77.0
40-49 15.61 78.07 19.31 76.4
45-49 16.03 75.15 19.54 76.1

Fuente: Censoc Experimental de Villa Altagracia,
' Rep#blica Dominicana




L ’ Cuadro 35

COEFICIENTES DE HILL Y TRUSSELL PARA CONVERTIR PROPORCIONES
DE PERSONAS NO HUERFANAS EN PROBABILIDADES DE SOBREVIVENCIA

Grupos Coeficientes de la regresion
de N

edades a b c

e . 15-19 20 ) -0,1798 0,00476 1,0505

20~-24 25 , -0,2267 0,00737 1,0291
25-29-— 30 £0,3108) (0,01072| |1,0287;
30-34 35 -0,4259 0,01473 1,0473
35-39 40 -0,5566 0,01903 1,0818
40-44 45 =-0,6676 0,02256 1,1228

45-49 50 ~0,6981 0,02344 1,1454

111
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Cuadro 23 (continuacidén 5)/Table 23 (continued 5)

it ke et s Sk LD s e

R.DOMINICANA: Tablas abreviadas de mortalidad. 1975-1980
Abridges life tables. 1975-1980

Edad n m(x,n) a(x,n) 1(x) d(x,n) L(x,n) T (x) e(x) P(x,x+5)
HOMBRES/MALES
P(b): 0.89898

0 1 0.09743 0.09079 100000 9079 93180 6027027 60.27 0.97730

1 4 0.00772 0.03026 90921 2751 356309 5833847 65.26 ——

5 5 0.00142 0.00709 88170 625 439287 5577538 63.26 0.99375
10 5 0.00109 0.00541 87545 474 436541 5138251 58.69 0.99359
15 5 0.00149 0.00742 87071 646 433740 4701710 54.00 0.99021
20 5 0.00245 0.01217 86425 1052 429496 4267970 49.38 0.98652
25 5 0.00298 0.01480 85373 1264 423707 3838474 44.96 0.98453
30 5 0.00326 0.01615 84110 1359 417151 3414767 40.60 0.98228
35 5 0.00390 0.01931 82751 1598 409759 2997616 36.22 0.97794
40 5 0.00504 0.02486 81153 2018 400719 2587857 31.89 0.97072
45 5 0.00688 0.03381 79135 2675 388986 2187139 27.64 0.95742
50 5 0.01061 0.05166 76460 3950 372422 1798153 23.52 0.93798
55 5 0.01514 0.07294 72509 5289 349324 1425730 19.66 0.90863
60 5 0.02356 0.11125 67220 7478 317406 1076406 16.01 0.86129
65 5 0.03706 0.16960 59742 10132 273379 759001 12.70 0.79052
70 5 0.05911 0.25750 49610 12775 216112 485621 9.79 0.68860
75 5 0.09505 0.38399 36835 14144 148814 269510 7.32 -
80 w 0.18800 1.00000 22691 22691 120696 120696 5.32 —_—

P( 75,w): 0.44783
MUJERES/FEMALES
o P(b): 0.91248

0 1 0.08219 (o,_oj@ 100000 7742 94187 6397031 (63.97) 0.97954

1 4 0.00719 0.02821 92258 2603 362055 6302845 68.32 ———

5 5 0.00123 0.00613 89656 549 446905 5940790 66.26 0.99458
10 5 0.00094 0.00470 89106 419 444485 5493883 61.66 0.99435
15 5 0.00132 0.00660 88687 585 441975 5049400 56.93 0.99185
20. 5 0.00195 0.00971 88102 855 438374 4607425 52.30 0.98909
25 5 0.00244 0.01212 87247 1058 433592 4169051 ( 47.78,0.98701
30 5 0.00279 0.01386 86190 1195 427961 3735460 43.34 0.98477
35 5 0.00335 0.01661 84995 1412 421444 3307499 38.91 0.98175
40 5 0.00402 0.01991 83583 1664 413752 2886055 34.53 0.97639
45 5 0.00555 0.02738 81918 2243 403983 2472303 30.18 0.96722
50 5 0.00782 0.03833 79675 3054 390741 2068319 25.96 0.95482
55 5 0.01074 0.05230 76621 4008 373087 1677579 21.89 0.93367
60 5 0.01691 0.08113 72613 5891 348339 1304492 17.96 0.89792
65 5 0.02664 0.12487 66722 8331 312782 956153 14.33 0.83882
70 5 0.04511 0.20268 58391 11835 262367 643370 11.02 0.74412
75 5 0.07693 0.32260 46556 15019 195232 381004 8.18 -
80 w 0.16976 1.00000 31537 31537 185772 185772 5.89 —

P( 75,w): 0.48759
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8 ¢ MODEL WEST

FEMALES

AGE(X)

MALES

AGE(X)

_" PIBIRTH),

1000 Q(Xx)

< 94
19.00
6.86
5.36
8.20
11.09
13.03
15.19
18.26
22.76
30.29
42.97
6l.51
93.99
145.51
229.39
349.91
1000.00

1000 Qtx)

62.87
21.01
8006

6' 16
10.17
l4.34
15.06
17.06
21.11
28.35
40.16
58.71
86.65
128.63
188.87
2711.87
401.12
1000.00

«s P(0-4),

D(X)

4994
1806
639
496
755
1013
1176
1354
1603
1961
2550
3509
4807
6893
9669
13024
15309
28442

0(x)

6287
1969
739
561
919
1284
1329
1483
1803
2371
3263
4519
6361
8625
11035
13169
13728
20495

1000 MI(X?

52.02
4.81
1038
1.07
1.65
2.23
2.62
3.06
3.69
4.61
6.15
8.78

12.69

19.73

31.39

51.82

84.82

181.73

1000 M{X)

66.10
5.32
l.62
1.24
2.04
2.89
3.03
3.44
4.27
5.75
8.20
12.10
18.11
27.49
4l.71
64.54
100.35
199.76

sss T{80)/T(75)

LIFE TABLE

1{X)

100000
95006
93201
92561
92065
91311
90298
gotz2l
87767
86164
84203
81653
18144
73337
66444
56775
4317151
28442

1{X)

100000
93713
91744
91004
90444
89524
88240
86912
85429
83626
81255
77991
73412
67051
58427
47392
34223
20495



Cone o demevd

LX)}

96004.0
375406.8
464404.9
46156647
458439.9
454020.6
448547.1
442221.1
434828.9
425918.3
414638.9
399491.4
378702.4
349451.8
308047.3
251316.5
180484.7
156509.1

Lix}

95116.6
369858.1
456870.5
453620.2
449920.0
444411.3
437879.3
430851.2
422636.5
412200.6
398115.2
378509.3
351159.1
313695.7
264546.3
204036.3
136795.6
102599.0

PLX)

0.94282%
0.98514%¢
0.99389
0.99323
0.99036
0.98794
0.98590
0.98328
0.97951
0.97352
0.96347
0.94796
0.92276
0.88152
0.81584
0.71816
0.46443%0
o.

PIX}

0.92995+*
0.98257*
0.99289
0.99184
0.98776
0.98530
0.98395
0.98093
0.97531
0.96583
0.95075
0.92774
0.89331
0.84332
0.77127
0.67045
0.42858%%+
0.

T(X)

6500000.1
6403996.1

6028589.2 -

5564184.4
5102617.7
4644177.17
4190157.1
3741610.0
3299388.9
2864559.9
2438641.6
2024002.7
1624511.4
1245809.0

896357.2

588309.9

336993.4

156508.7

Tix)

6122820.7
6027704.0
5657845.9
5200975.4
4747355.2
4297435.2
3853023.9
3415144.5
2984293.3
2561656.8
2149456.2
1751341.0
1372831.6
1021672.5

707976.8

443430.5

239394.,2

102598.6

LEVFL 19

.

E(X)  AGE(X)

G’
65,000

0

67.406 1
64,684 5
60.113 17
55.424 15
50.861 /// 29
%6.404> 25
41.983 30
37.592 as
33.245 49
28.961 45
24,788 5n
20.789 55
16.987 6n
13.490 65
10.362 70
7.702 75
5.503 80

E(X)  AGF(X)

61.228 n
66.321 1
61.670 5
57.151 1n
52.490 15
48.003 20
43,665 25
39,294 Q)
34,933 35 |
30.632 40
26.453 45
22.456 5n
18.730 55
15.237 6n
12.117 65
9.357 79
6.995 15
5.006 87

MODE

FE



5 ' LIFE TABLE
‘f| mooEL wesT 5
FEMALES
AGE{X) 1000 QiX) D(X)} 1000 M(X) 1(X)
0 é;;:;;> 4034 41.73 100000
1 12.68 1217 3.20 95966
5 5.01 474 1.00 94749
10 3.92 369 0.78 94275
15 6.26 588 1.26 ,93906
20 8.66 808 1.74 93317
25 10.29 952 2.07 92510
30 12.12 1110 2.44 91557
35 14.92 1349 3.01 90448
40 19.24 1714 . 3.89 89098
45 26. 64 2328 5.40 87384
50 38.42 3268 © 7.84 85057
55 56.04 4583 11.53 81788
60 86.45 6674 18.07 77205
65 136. 64 9638 29.33 70531
10 218.63 13313 49.09 60893
75 338.27 16095- 81.43 47580
80 1000.00 31485 175.66 31485
MALES
AGE(X] 1000 Q(X} D(X) 1000 M(X) 1(x)
0 51.93 5193 54.21 100000
1 14.68 1392 3.71 94807
5 6.33 591 1.27 93415
10 4,92 4s7 0.99 92823
15 8.46 782 1.70 92366
20 11.92 1092 2.40 91584
25 12.34 117 2,48 90493
30 13.93" 1245 2.80 89376
35 17.45 1538 3.52 88131
40 24.03 2080 4.86 86593
45 35.35 2987 7.20 84513
50 52.99 4320 10.89 81525
4 55 80.34 6203 16.74 77205
60 120.85 8581 25.72 71002
65 179.96 11233 39.55 62422
i 70 267.78 13707 61.83 51188
75 389.93 14615 96.87 37481
| 80 1000.00 22866 194.02 22866
¢ PIBIRTHI, & P(0-4), *%e T(BO)/T(TS5)




LX)

96656.1
380771.5
472560.3
470451.5
468057.6
46456T.4
460167.5
455012.9
448865.3
441206.6
431102.2
417112.4
397483.6
369339.5
328559.6
271183.4
197663.5
179239.3

Lix)

95802.9
3715742.3
465594.5
462973.6
459876.9
455192.7
4696T71.2
443767.7
436810.6
427763.9
415094.9
396826.2
370518.6
333559.9
284024.3
221673.2
150868.4
117855.3

_PIX)

0.95486%
0.98981%%
0.99554
0.99491
0.99254
0.99053
0.98880
0.98649
0.98294
0.97710
0.96755
0.95294
0.92919
0.88959
0.82537
0.72889 "
0.47556%¢¢
0.

P{X)

0.94309%*
0.98738%+
0.99437
0.99331
0.98981
0.98787
0.98687
0.98432
0.97929
0.97038
0.95599
0.93370
0.90025
0.85149
0.78047
0.68059
0.438570e2
0.

T(X)

67150000.0
6653343.7
6272572.1
5800011.8
5329560.3
4861502.7
4396935.2
3936767.7
3481754.9
3032889.6
2591682.9
2160580.7
1743468.3
1345984,7

976645.2

648085.6

376902.2

179238.7

TiX)

6363616.7
6267813.9
5892071.6
5426677.1
4963503.4
4503626.5
4068433.7
3598762.5
3154994.8
2718184.2
2290420.3
1875325.4
1478499.2
1107980.6

. 174420.7

490396. 4
268723.2
117854.8

E(X)

67.500
69.330
66.202
61.522
56.754
209
47.530
42.998
38.495
34.040
29.658
25.402
21.317
17.434
13.847
10.643
7.921
5.693

E(X)

63.636
66.111
63.074
58.460
$3.737
49.175
44.738
40.265
a5.799
31.390
27.102
23.003
19.150
15.605
12.406

9.58n0

7.170

5.154

LEVEL 2n

AGF(X)

s

AGE(X)

i
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REPUBLICA DOMINICANA
SECRETARIA DE ESTADO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
CONSEJO NACIONAL DE POBLACION Y FAMILIA
CENSO EXPERIMENTAL ZONA URBANA. MUNICIPIO DE VILLA ALTAGRACIA (CEVA-90)
OFICINA NACIONAL DE ESTADISTICA (ONE) CENTRO LATINOAMERICANO DE DEMOGRAFIA (CELADE)
IDENTIFICACION DE LA VIVIENDA COD1GOS "5
MUNICIPIO DE VILLA ALTAGRACIA / / /
. MUNICTPTO ;;
CALLE CASA No. :
| BARRIO O ENSANCHE I/ / -
BARRIO
5
‘ NUMERO DE ORDEN DE LA VIVIENDA :
: /] B
o VIVIEND 3
HOGAR DE /__IDOE/___/ B
HOGAR HOGAR - oF
- 2
¥ AREA DE SUPERVISION Y, &
- 5. AREA f
1 SEGMENTO NO. MANZANA NO. Il 7 It 2
; SEGMENTO MANZANA s
LR A Rl e b AL AR AR R AR R R L R R R e R L R LR R R R S R T LA
E3 DATOS DE LA VIVIENDA b
J 1. Tipo de Vivienda: :: 6. Cudntas habitaciones tiene esta vivienda, sin incluir =
- Casa indenpendiente 1 H cocina ni bano? -
3 Apartamento 2 e Habitaciones /_ /__/
2 Pieza en un Barrancén 3 i
E Pieza en una Cuarteria 4 s 7. De esas Habitaciones, Cuantas se utilizan para dormir? .
3 otro Tipo 5 B :
e R L R LR R R T Habitaciones /__/__/ ¥
3 2. Condicidn de Ocupacién ~ feeeeececeeietieciieeesacceccecoseeseececamecaeiooacan o
’g Ocupada 1 8. Tiene esta vivienda cuarto de cocina? K
k Desocupada 2 : 1 1
I R EEER LR B No 2 ‘1
3. Material de construccién predominante en : :
las paredes: R AR R L e R R LR A A S A AR R Rt hid g
: Block o concreto 1 :: 9. Esta vivienda tiene servicio de sbastecimiento 3
E Madera 2 sz de agua por tuberia? ’ )
E Palma 3 ] Si 1 ' v
: Zinc o asbesto 4 e No Sl
3 Otros 5 R R e R R R e smeessermeemsoan-. sememeees S B
R SRR e R LR LR R LR R R :: 10. De donde proviene el agua que consume? 3 B
4. Material de construccién predominante en el Techo Tt Acueducto 1 g; )
4 2inc 1 HH Rio o arroyo 2 N .
Concreto 2 H Yanque, pozo o algibe 3 Dk
Asbesto cemento 3 H Otra fuente 4 R
Cana o yagua 4 ot by
- : :: 11, Que tipo de instalacion sanitaria tiene esta vivienda? ]
>. Material de construccidon predominante en el Piso: HH Letrina 1 B
is Cemento Pulido 1 i Inodoro 2 f
Mosaico o granito 2 s No tiene 3
“~ “Tierra 3 sz
) Madera 4 :: RESUMEN DE FOBLACION
Otros 5 :: Cuantas personas residen en esta vivienda? /_I_7 7
CONTROL DE LA ENTREVISTA
_; Nombre del informante
' Parentesco del informante con el jefe del hogar )
4 MNombre Empadronador Fecha /_/_ /1 /4 _/_ 1 1_I_7
4 Mombre supervisor Fecha /_/_J F_1_J 117 ]
1 REVISION Fecha /_ 4/ /_J_1 I_I_J al
g Observaciones f
i
; 4
i
i 23 H!
{ \ ;
=]
;
|
b
1 A




12.Que Parentesco tiene con el Jefe del : Jefe ~ 0

Hogar? : ; Conyuge 1 ; Conyuge 1
: : Hijo(a) 2 : Hijo(a) 2
: : Padre,madre,suegro(a) 3 : Padre,madre,suegro(a) 3
: : Hermano(a) 4 : Hermano(a) 4
: : Otro pariente 5 : Otro pariente 5
: : No pariente 6 : No pariente 6
3.Sexo0? Hombre 1 : Howbre 1 : Hombre 1
Mujer 2 : Mujer 2 : Mujer 2
:4.Edad. En afios cumplidos : / / / Anos : / / / Ancs : / / / Anos

{ : (Menores de un afo anote 00) : : :
!:S.Donde Nacid? : Zona Urbana V. A. 1 : Zona Urbana V. A. 1 : Zona Urbana V. A. 1
b : Zona Rural V. A. 2 : Zona Rural V. A. 2 : Zona Rural V. A. 4
I : Otro tugar 3 : Otro Lugar 3 : Otro Lugar 3
i ;6.Esta la madre de...viva actualmente ? : Si 1 : Si 1 : Si 1
| No 2 : Ko 2 "o 2

:7.Donde Residia hace 5 afos, en : Zona Urbana V. A. 1 : Zona Urbana V. A. 1 : 2ona Urbana V. A. 1
;1 marzo de 1985 7 : Zona Rural V. A. 2 : Zona Rural V. A. 2 : Zona Rural V. A. 2
2 : Otro Lugar 3 : Otro Lugar 3 + Otro Lugar 3

ual fue su dltimo curso aprobado : Nipguno

1:8.C 0 0 : Hinguno 0 0 : Ninguno 0 0 'Y
j: y de que nivel? : Primaria 1 : Primaria 1 : Primaria 1
I : Intermedia 2 : Intermedia 2 : Intermedia 2 s
iz : Secundaria 3 : Secundaria 3 : Secundaria 3
i : Superior 4 1 Superior 4 : Superior 4 T 3
f 9.Cudl es su estado conyugal actual ? : Casado 1 : Casado 1 : Casado 1
: Unido 2 : Unido 2 : Unido 2
H : Divorciado 3 : Divorciado 3 : Divorciado 3
HE ) ~: Separado 4 : Separado 4 : Separado [
: ‘ : Viudo 5 s Viudo 5 : Viudo 5
: ’ : Soltero 6 : Soltero 6 : Soltero 6
10 Cudntas hermanas que tengan doce afios: VAR AR : (=St : VARRVERRY/
: 0 mas estan actualmente vivas : Si 00 (Pase Preg. 13) : Si 00 (Pase Preg. 13) Si 00 (Pase Preg. 13)
:11.Cuéntas hermanas murieron teniendo H : :
: 12 afos o mds. : / / / /e I
______________________________________ RS 2 S-SR PP 58
'12 De esas hermanas muertas, : €l embarazo ? /__17 : El embarazo ? /__/ : El embarazo ? /1
i cudntas murieron durante : el parto ? /__/ : el parto ? /__/ : el parto ? /_I
: : el riesgo ? /_/ : el riesgo ? /7 : el riesgo ? /1
[PARA MUJERES DE 12 ANOS Y MAS
, : Si 1 : Si ) : Si . !
13 Ha tenido algun hijo(a) Nacido Vivo : No (Termine) 2 : No (Termine) 2 : No (Termine) 2
~ (Sea gue este Vivo o que haya muerto)? : No sabe (Termine) 3 : No sabe (Termine) 3 : No sabe (Termine) 3
14.0e los Hijos Nacidos Vivos que ha : / / Hijos : / Hijos : / / Hijos
! tenido,Cuantos estan Actualm. Vivos? : No sabe (Termine) 99 : No saSe Termine) 99 : No saBe (Termine) #
15.De los Hijos Nacidos Vivos que ha : : :
. tenido,Cuantos han muerto? H Hijos : Hijos : Hijos
: No sabe (Termine) 99 : No sabe (lermine) 99 : No sabe ZTermuw) i 8 -
16.Su (Ultimo) Hijo nacido vmvo, €sta : Vivo (pase preg. 18) 1 : Vivo (pase preg. 18) 1 : Vivo (pase preg. 18) !} % .
Actualmente Vivo o Murioc ? : Muerto 2 : Huerto 2 : Muerto IR 4 "
: No Sabe(pase preg.18) 3 : No Sabe(pase preg.18) 3 : No Sabe(pase preg.18)} ; o
17.En que fecha Muric este Ultimo Hijo : : ;
Nacido Vivo Fallecido ? o/ / /19 /7 / / 19 / _
'8.En qué Fecha nacid este (Ultimo) Hijo: :
© Que nacic Vivo 7 s/ / / 19 / :/ / / 19 / .
9.En que hospital tuvo usted ese : : B
. Nacido vivo ? : R AR R AR R R R R R R g 5%
0.Después de ese nacimiento : Si 1 s Si 1 I
; tuvo otros partos ? : No (Termine) 2 : No (Termine) 2 o
................................................................................................................................ ;
1.Cudntos terminaron en : : : g
nacidos vivos ? S L L v
2.Cudntos terminaron en : : 3
nacidos muertos ? e i L




