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ESTADISTICAS VITALES

Evolucion reciente de la mortalidad neonatal y postneonatal en México,

1990-2011

Recent evolution of neonatal and postneonatal mortality in Mexico, 1990-2011

Sonia Fernandez Canton, Ana Maria Hernandez Martinez,! Ricardo Viguri Uribe?

n la aportacion anterior de esta seccién del Bo-

letin Médico del Hospital Infantil de México se

abordo la evolucion reciente de la mortalidad de
menores de cinco afios, cuyo volumen, nivel y estructura
representa un indicador fundamental de salud y bienestar
de la sociedad.! En este segmento de la poblacion desta-
ca, por su relevancia, el comportamiento de la mortali-
dad infantil; es decir, aquellas defunciones que ocurren
antes de que el nifio alcance su primer afio de vida. Se-
gun la edad del menor cuando fallece, estas muertes se
clasifican en dos grupos, la mortalidad neonatal (muer-
tes de menores de 28 dias) y la mortalidad postneonatal
(muertes de nifios entre 28 dias y un afio de edad). Es
importante analizar por separado a cada grupo, debido a
que los factores que ocasionan dichas muertes varian de
forma considerable.

Precisamente, debido al impacto cambiante de dichos
factores, la contribucion proporcional de la mortalidad
neonatal y la postneonatal a la mortalidad infantil no es
constante en el tiempo, por lo que se registran cambios
significativos a lo largo de los afios (Figura 1).

De acuerdo con el ultimo dato disponible, de las
28,772 defunciones infantiles registradas durante 2011,
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60% de las muertes (17,360) ocurrieron en los primeros
28 dias posteriores al nacimiento, es decir, durante el pe-
riodo neonatal. Por otra parte, el 37% restante (10,656
muertes) correspondieron a la etapa postneonatal; la
diferencia de 3% obedece a las defunciones cuya edad
no fue especificada (Cuadro 1). Cabe mencionar que en
1980 dichos porcentajes eran inversos, es decir, 40% fue-
ron muertes neonatales y cerca de 60% postneonatales.
La coincidencia en ambas cifras ocurri6 entre los afios
1990-1991 (Figura 1).

En cuanto a la evolucion de las tasas, se registré un
descenso continuo en todas las categorias (los tres gru-
pos analizados), aun cuando cada una presenta diferentes
velocidades de cambio. Por ejemplo, entre 1990 y 2011,
las tasas de mortalidad neonatal se redujeron en 30% —
al pasar de 13 a 9 defunciones por cada mil nacimien-
tos— en tanto que la mortalidad postneonatal disminuyd
a 60%, al pasar de 14 a 5.6 defunciones por cada mil
nacimientos. En el mismo periodo (1990-2011), la tasa
de mortalidad infantil descendi6 de 27 a 15 defunciones
de menores de un afio por cada mil nacimientos, es decir,
se redujo en 44%.

Por otra parte, un comportamiento universalmente
aceptado es que la mortalidad neonatal sea proporcio-
nalmente mayor a medida que la tasa de mortalidad
infantil es mas baja. Esto sucede porque, al disminuir
dicha mortalidad, algunos riesgos, sobre todo aquellos
vinculados a factores congénitos, se concentran durante
las primeras cuatro semanas de vida. Tal es el caso de
los problemas vinculados con el embarazo, el parto y
con las enfermedades o malformaciones congénitas de
diversos tipos. Para 2011, entre las causas de muerte
mas frecuentes —segun la Clasificacion Internacional
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Figura 1. Peso relativo de la mortalidad neonatal y postneonatal
respecto de la mortalidad infantil. México, 1980-2011.

Cuadro 1. Evolucion de la mortalidad neonatal y postneonatal.
México, 1990 - 2011

de Enfermedades (CIE-10)— aparecen la asfixia y el
trauma al nacimiento, el bajo peso al nacer, la prema-
turez y las malformaciones congénitas del corazon, se-
guidas de defectos de la pared abdominal. El abordaje
de estos problemas implica mayores dificultades en tér-
minos de intervencion, tanto de tipo programatico (re-
forzamiento de programas de control natal, deteccion
oportuna del riesgo perinatal), de capacitacion (cursos
de reanimacion neonatal) y de inversiones de caracter
tecnoldgico, asi como de instalaciones mas especiali-
zadas.

En cuanto a las defunciones durante el periodo
postneonatal, estas dependen principalmente de facto-
res exdgenos relacionados con el medio ambiente en el
cual el nifio se desarrolla (como la higiene y la situacion
nutricional). En ese sentido, y segin la misma CIE-10,
entre las principales causas de mortalidad en este grupo
de edad se encuentran las enfermedades respiratorias,
las infecciones intestinales, ciertas anomalias congéni-

Mortalidad infantil

Mortalidad neonatal*

Mortalidad postneonatal**

Afio Nam. Tasa ¥ Nam. Tasa Y % 2 Nam. Tasa ¥ % 2 NE

1990 65,497 2704.0 31,503 1300.6 48.1 33,864 1398.0 51.7 130
1991 57,091 2355.9 30,122 1243.0 52.8 26,891 1109.7 47.1 78
1992 52,502 2170.0 29,213 1207.4 55.6 23,174 957.8 44.1 115
1993 49,631 2060.0 27,578 1144.6 55.6 21,948 911.0 44.2 105
1994 49,305 2056.4 27,581 1150.4 55.9 21,678 904.2 44.0 46
1995 48,023 2031.2 27,322 1155.6 56.9 20,672 874.4 43.0 29
1996 45,707 1961.3 26,334 1130.0 57.6 19,344 830.0 42.3 29
1997 44,377 1942.1 26,180 1145.7 59.0 18,181 795.6 41.0 16
1998 42,183 1837.1 25,491 1110.1 60.4 16,395 714.0 38.9 297
1999 40,283 17139 23,808 1012.9 59.1 15,990 680.3 39.7 485
2000 38,621 1601.7 23,522 975.5 60.9 14,697 609.5 38.1 402
2001 35,911 1571.1 22,089 966.4 61.5 13,456 588.7 375 366
2002 36,567 1673.5 22,543 1031.7 61.6 13,713 627.6 375 311
2003 33,355 1590.5 20,806 992.1 62.4 12,290 586.0 36.8 259
2004 32,764 1610.5 20,227 994.2 61.7 12,423 610.6 37.9 114
2005 32,603 1621.8 20,228 1006.2 62.0 12,203 607.0 37.4 172
2006 30,899 1553.0 19,330 971.5 62.6 11,459 575.9 37.1 110
2007 30,425 1543.1 18,894 958.2 62.1 11,443 580.4 37.6 88
2008 29,537 1510.6 18,731 958.0 63.4 10,758 550.2 36.4 48
2009 28,988 1494.1 18,514 954.3 63.9 10,389 535.5 35.8 85
2010 28,865 1498.6 18,074 938.3 62.6 10,694 555.2 37.0 97
2011 28,772 1503.7 17,360 907.3 60.3 10,656 556.9 37.0 756

Decremento
1990 - 2011 519 805

Fuente: Direccion General de Informacién en Salud (DGIS). Base de datos. Defunciones 1979 - 2011. Sistema Nacional de Informacién en Salud

(SINAIS). Secretaria de Salud. Indicadores demograficos CONTEO 2005, 1990 - 2030. Conteo 1990 - 2012, CONAPO.

Y'Por 100,000 nacimientos 2 Con relacion a la mortalidad infantil

*< a 27 dias

** 28 dias a 11 meses

NE: edad no especificada
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tas (en una gran proporcién malformaciones del cora-
z6n y el sistema nervioso) y las deficiencias de la nutri-
cion, entre otras. El control de estos padecimientos es
relativamente mas sencillo, pues depende directamente
de la mejora en las condiciones de vida del nifio, el sa-
neamiento ambiental y los programas de salud, como el
de vacunacion y el de control de diarreas e infecciones
respiratorias agudas. Las acciones de prevencion em-
prendidas actualmente por las principales instituciones
de salud en México son instrumentos de gran valia en
este proceso.
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