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DATOS NACIONALES

En México, a principios de los afios treinta la esperanza de vida al nacer
era de 33.9 afios, al 2003 es de 74.9. Las mujeres viven en promedio cinco
afios mas que los hombres.

Para 2003, la tasa bruta de mortalidad es de 4.5 defunciones por cada mil
habitantes.

En el 2002, se registraron 459 687 defunciones y un indice de
sobremortalidad masculina de 125.4 defunciones por cada 100 femeninas.

Enfermedades del corazén, tumores malignos, diabetes mellitus,
accidentes, padecimientos hepaticos y cerebrovasculares, fueron causa
de 60.6% de las defunciones en el 2002.

En México, la celebracion del Dia de Muertos es una festividad significativa para honrar la memoria de los
que fallecieron, la cual inicia en los Ultimos dias de octubre y se prolonga hasta el 2 de noviembre.

La generacién de estadisticas sobre defunciones generales y fetales permiten caracterizar el fenémeno
de la mortalidad en el pais. Desde este punto de vista el registro de los hechos mas importantes en la vida de
las personas, como los nacimientos, defunciones y matrimonios, se convirti6 en tarea prioritaria del Estado
Mexicano a partir de 1859, en el marco de las Leyes de Reforma; el uso sistematico de éstos inicié en 1893.

En 1987, la Secretaria de Salud comenz6 a operar a nivel nacional el certificado de defuncion que, a
partir de 1989, es el principal formato de captacién.

El procesamiento y la generacion de la estadistica de defunciones fetales inici6 en 1932 y hasta 1986 se
vio sujeta a las mismas transformaciones que la estadistica de mortalidad general. Asimismo, la Secretaria de
Salud introdujo el certificado de muertes fetales en 1987, que comenzé a ser utilizado por el INEGI en 1989 y se
mantiene a la fecha como el formato de captacion vigente.

Por lo anterior, con motivo del Dia de Muertos, el Instituto Nacional de Estadistica, Geografia e
Informatica (INEGI), presenta datos estadisticos relevantes sobre la mortalidad en el pais.

ESPERANZA DE VIDA

Una de las medidas que permiten estudiar a la mortalidad, es la esperanza de vida al nacimiento, el cual
es un indicador que permite comparar los niveles de mortalidad, porque no esta afectado por la composiciéon por
edad de la poblacién.

De acuerdo con el Consejo Nacional de Poblacién (CONAPQ), en el 2003, la esperanza de vida al nacer
en el pais es de 74.9 afios. Las mujeres viven 77.4 afios en promedioy los hombres 72.4 afios Este indicador,
qgue se refiere al promedio de aflos que se espera viva un recién nacido, ha ido en aumento en las pasadas
décadas; en 1930 los mexicanos vivian 33.9 afos, para 1980, 66.2 afios y en 1990, 69.7 afos.

Asimismo, entre 1970 y 2003, la esperanza de vida de la poblacion mexicana se incrementé en 14 afios;
13.6 los hombres y 14.4, las mujeres. El sexo femenino tiende a vivir mas afios y el incremento en su esperanza
de vida ha sido mas acelerado que en los varones; en 1930, la esperanza de vida de las féminas era 1.7 afios
mas alta que la de los varones, en el 2003 la diferencia es de cinco afios.

Por entidad federativa, Baja California y el Distrito Federal (76.1 afios, cada uno) presentan las mayores
esperanzas de vida en el pais; Chiapas (73.2), Guerrero y Oaxaca (73.5 c/u) registran las menores.
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Cabe sefialar que Oaxaca, Chiapas y Puebla tuvieron la mayor ganancia de esperanza de vida en el
periodo 1970-2003, con 22. 6, 20.2 'y 19.7 afos, respectivamente.

DEFUNCIONES

En el 2002, se registraron 459 mil 687 defunciones, 16 mil 560 mas que en 2001. En correspondencia con
la distribucién de la poblacion por tamafio de localidad, 74.5% de los decesos ocurrié en localidades urbanas
(2 500 habitantes 0 mas) y el resto en rurales (menores de 2 500 hab.)

Por entidad federativa, Oaxaca es el Unico estado donde el total de fallecimientos en areas rurales supera

el registrado en zonas urbanas; asimismo, Chiapas, Hidalgo, Tabasco y Zacatecas, presentan proporciones
significativas de muertes en zonas rurales. La grafica muestra el nimero de fallecimientos de 1990 a 2002.

Defunciones generales 1990-2002

2002
2001

459 687
443 127

2000 437 667

1999 443950
1998 444 665
1997 440 437

1996 436 321

1995 430 278

1994 419074

1993 416335

1992
1991
1990

409 814
411131
422 803

Fuente: INEGI. Estadisticas Demogréficas. Afios 1992 a 2004.

El monto de defunciones en cada entidad federativa depende del volumen de poblacién y su composicion
por edad y sexo, y del tipo de enfermedades, entre otros factores. Por lo anterior, el Distrito Federal (10.2%),
Guanajuato (4.8%), Jalisco (7%), estado de México (11.9%), Puebla (5.8%) y Veracruz de Ignacio de la Llave
(7.4%), registraron en conjunto 47.1% de las defunciones del pais.

Por otra parte, la tasa bruta de mortalidad en 2003 es de 4.5 defunciones por cada mil habitantes; dicho
indicador re presenta la relacién entre las defunciones ocurridas en un afio y la poblacién media durante ese
mismo lapso. En 1970, el valor fue de 9.7 y para 1990 de 5.1 fallecimientos por cada mil personas. En el
periodo 1970-2003 la tasa de mortalidad representé una reduccién en el riesgo de fallecer de 54 por ciento.

Por estado, Oaxaca (5.3), Zacatecas (5.2) y Veracruz de Ignacio de la Llave (5.1) registran las tasas de
mortalidad mas altas del pais; Quintana Roo (3) y Baja California (3.6) tienen las menores.

Las principales causas de mortalidad general en 2002 fueron las enfermedades del corazén; tumores

malignos; diabetes mellitus; accidentes; asi como padecimientos hepaticos y cerebrovasculares; en conjunto,
fueron motivo de 6 de cada 10 defunciones.
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Distribuciéon porcentual de las defunciones por principales causas, 2002

W Otras

6.2

IlEnfermedades del corazén

39.5

11.9 Tumores malignos

"IIII“““II“ |Il]. Accidentes

Enf. hepaticas

= Diabetes mellitus

12.7

16.1 *Enf. cerebrovasculares

Fuente: INEGI. Estadisticas Demogréficas, 2003.

Cabe mencionar que, en los ultimos 12 afios, algunas de las causas de muerte de la poblacidon mexicana
han mostrado incrementos en su participacién porcentual, las defunciones por diabetes mellitus aumentaron en
5.9%, debido a enfermedades del corazén 3.6%; a causa de tumores malignos 3%, y derivadas de
enfermedades hepaticas, dos por ciento.

Asimismo, la proporcién de fllecimientos por neumonia e influenza disminuy6 2.7%, a causa de ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal 1.4% y por accidentes, 1.6 por ciento.

De igual forma, del total de muertes ocurridas en 2002, en 80.7% de los casos, los finados recibieron

atencién médicay en 19.3% no la recibieron o no se especifico si fueron atendidos por un médico o no. Por otro
lado, de cada 100 decesos, 45 ocurrieron en unidades médicas, 44 en el hogar, alrededor de 8 en otro lugar y
en 3 no se especifico el sitio donde sucedieron.

DEFUNCIONES POR SEXO

En general fallecen mas hombres que mujeres; la tasa de sobremortalidad masculina al 2002 es de 125.4
defunciones de hombres por cada 100 de muieres. Por arupos de edad las diferencias son sianificativas, el
indice mas alto se registra en el de 15 a 29 afios, 261 defunciones de varones por cada 100 de mujeres. En el
cuadro siguiente se muestran los indicadores por grupos de edad.

indice de sobremortalidad masculina segtin grupos de edad, 2002 |

Grupos de edad Total 0-14 15-29 30-59 60y mas
(afos) afios
Nacional | 125.4 ‘ 132.6 | 260.6 ‘ 174.0 | 101.0 |

En la gréafica siguiente se muestra la distribucién de las defunciones en el 2002 por grupos de edad y
sexo, en la cual se observa la mayor proporcion de fallecimientos de varones en casi todos los grupos, a
excepcion del rango de 80 afios y mas.
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Defunciones por grupos de edad y sexo, 2002

66 597
60 672
58 290
47 474 49 685
41 079
34578
28 673
21630 20543 20097
7883
0-14 15-29 30-49 50-64 65-79 80y mas afios
Hombres Mujeres

Fuente: INEGI. Estadisticas Demograficas, 2003.

Por grupos de edad, 58 de cada 100 decesos fueron de personas de 60 afios y mas, y casi una cuarta
parte de habitantes entre 30 y 59 afios. Asimismo, las defunciones de nifios representaron 11 de cada 100
decesos en el afio.

Por otra parte, en general 6 de cada 10 hombres y 62 de cada 100 mujeres fallecieron por las principales
causas generales de mortalidad citadas arriba. A continuacién se muestra la distribuciéon porcentual de las
principales causas de defuncién por sexo.

Distribucion porcentual de las defunciones por principales causas de mortalidad por

sexo, 2002
Enf. cerebrovasculares - 79 6.9
Enf. hepaticas 1 3.5 83
Accidentes 1 4.2 10.6
Diabetes mellitus | 99 14.6
Tumores malignos - > 14.7
Enfermedades del corazén 1 75 17.8
Otras 38.340.3
Hombres Mujeres

Fuente: INEGI. Estadisticas Demograficas, 2003.

Cabe sefialar que las diferencias por sexo en cuanto a las causas de la mortalidad se aprecian
desde los primeros afios de vida, pero se acentdan claramente a partir de los 15 afios.
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DEFUNCIONES INFANTILES

En los primeros afios de vida, y en particular durante el primero, el riesgo de morir es mayor que en los
subsecuentes. En el 2002, ocurrieron 50 mil 456 defunciones de nifios de 0 a 14 afios; 72 de cada 100 fueron
de menores de un afio. Asimismo, la proporcién de fallecimientos de menores de un afo representa 7.8% del
total de decesos registrados en el afio. Entre la poblacion infantil fallecen méas nifios (56.8% del total) que nifias
(42.9%).

Distribucion de las defunciones infantiles por
grupos de edad, 2002

Las principales causas de mortalidad de los
menores de un afio (36 567) se asocian con ciertas
afecciones originadas en el periodo perinatal (50.8%),
malformaciones congénitas, deformidades y
anomalias cromosémicas (18.5%) y la influenza y
neumonia (6.5%).

Asimismo, de los 6 mil 831 decesos registrados
de infantes de 1 a 4 afios; 24.7% falleci6 por
accidentes, 12.5% por malformaciones congénitas y
anomalias cromosoémicas, 9.7% por enfermedades
infecciosas intestinales y 19.5% debido a influenza y
neumonia, tumores malignos y diversas deficiencias

nutricionales, principalmente.

Menores de 1 afio De 1-4 De 5-14

Fuente: INEGI. Estadisticas Demogréficas, 2003.

Por otra parte, ocurrieron poco mas de 7 mil muertes de niflos de 5 a 14 afios. Casi una tercera parte
(32.6%) fue por accidentes, 15.1% por tumores malignos y 6.6 por malformaciones congénitas y anomalias
cromosomicas, el resto se debiod a otras causas.

DEFUNCIONES DE MUJERES DE 15 Y MAS ANOS _ )
De las poco mas de 181 mil defunciones

registradas de mujeres de 15 afios y mas, 73 de

Distribucién porcentual de las defunciones de mujeres de 15 cada 100 ocurrieron entre las de 60 afios y mas.
afios y mas, por grupos de edad, 2002. Cabe Sefialar que las causas de mortalidad por
grupos de edad presentan diferencias

importantes.

15-29
Entre las jévenes (15 a 29 afios), una de
m30-49 cada cinco falleci6 a causa de un accidente,
11.5% debido a tumores malignos y 9.1% por
%50-64 complicaciones en el embarazo, parto o
puerperio.

65y mas afios

Para el rango de 30 a 64 afos, los
tumores malignos son motivo de una de cada
cuatro muertes, le sigue la diabetes mellitus
(19.4%), las enfermedades del corazén (12.3%)

Fuente: INEGI. Estadisticas Demogréficas, 2003. y los padecimientos hepéaticos (6.6%).
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Asimismo, de cada 100 mujeres mayores de 65 afios, 24 fallecen por enfermedades del corazén, 16 por
diabetes mellitus, 12 por tumores malignos, y 9 por enfermedades cerebrovasculares.

DEFUNCIONES DE HOMBRES DE 15 Y MAS ANOS

De las alrededor de 225 mil defunciones de hombres mayores de 15 afios que ocurrieron en el mismo
afio, casi 6de cada 10 decesos se registraron entre la poblacion mayor de 60 afios.

Distribucion porcentual de las defunciones de la poblacion

En los varones las causas de muerte
masculina de 15 afios y mas, por grupos de edad, 2002.

cambian en importancia de acuerdo con la
edad. En el grupo de 15 a 29 afios, los
accidentes (37%) y agresiones (16.3%), son
las principales causas de muerte; le siguen
las lesiones auto inflingidas intencionalmente
(6.9%) y los tumores malignos con 6.5 por
™15-29 ciento.

B 30-49

2 50-64 En el grupo de 30 a 65 afios, de cada
100 defunciones de varones, 16 fueron
ocasionadas por enfermedades del higado,
13 por accidentes, 13 por enfermedades del
Fuente: INEGI. Estadisticas Demograficas, 2003. Coraz(')n, 13 por diabetes mellitus y alrededor
de 11 por tumores malignos.

65y mas afios

Por ultimo, la poblacién masculina mayor de 65 afios que fallecid, tuvo como principales causas las
enfermedades del corazén (22.2%), tumores malignos (14.5%), diabetes mellitus (12%) y padecimientos
cerebrovasculares (7.7%).

Cabe sefalar que la diferencia existente entre la mortalidad de hombres y mujeres, asi como por grupos
de edad, se atribuye tanto a las conductas y estilos de vida de cada sexo como a diversos factores bioldgicos.

DEFUNCIONES FETALES

La mortalidad fetal constituye el complemento de la mortalidad general en el estudio del estado de salud
de la poblacion femenina en edades reproductivas. En el 2002, se registraron 25 mil 109 defunciones fetales;
458 menos que en 2001. La tasa de mortalidad fetal en el afio es de de 9.3 (Defunciones fetales por cada 1 000
nacidos vivos registrados).

Las defunciones fetales segln la edad de la mujer presentan la mayor proporcion en las mujeres de 20 a
34 afios, 65.7% del total de fallecimientos, hecho que se relaciona con la etapa mas fecunda en el periodo
reproductivo de la poblacion femenina.
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Distribucién de las defunciones fetales, segun grupos de edad de las
madres, 2002.
De 15-19 afios
£20-24
25-29
% 30-34

#35-39

W 40-44

23.2

*No se incluy e0.9% que se registré6 en mujeres menores de 15 afios y de 45 afios y mas; asi como 4.7% del no especificado.
Fuente: INEGI. Estadisticas Demogréficas, 2003.

En cuanto a la situacién conyugal de las mujeres a quienes les ocurrié este evento, 85 de cada 100
estaban casadas o unidas, 11 solteras y 4 separadas, divorciadas, viudas o no especificaron su estado
conyugal.

Asimismo, 89 de cada 100 mujeres se atendieron en unidades médicas, 8 en el hogar y el resto en otro

sitio 0 no especific6 ddnde. De igual forma, 89.4% fue atendida por un médico, 3.5% por una comadrona y el
resto por una enfermera titulada u otra persona.

SUICIDIOS

Caso especial es el de los suicidios; en el 2002 se registraron 3 mil 160, que equivalen a 3.1 suicidios
consumados por cada 100 mil habitantes en el pais. El 82.8% de los suicidios fueron de hombres por 17.2% de
mujeres, lo cual significa que por cada mujer suicida hubo casi 5 hombres.

De un alto porcentaje de suicidios se desconoce la causa que los motivo, sin embargo, 10.5% se debi6 a
un disgusto familiar y 7.6% a un problema amoroso.

Distribucion porcentual de suicidios por causa que motivé el acto, 2002.

Remordimiento ] 1
Dificultad econémica 3.5
Enfermedad grave 5
Enfermedad mental 38
Causa amorosa 76
Disgusto familiar 105

Otra causa 10.7

Se ignora 57.9

Fuente: INEGI. Estadisticas de intentos de suicidio y suicidios, 2003.
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El medio utilizado con mayor frecuencia para intentar suicidarse es la intoxicacion por medicamentos, uno
de cada dos; en tanto que el utilizado por los que consuman el suicidio es la estrangulacion, siete de cada diez.
Por otra parte, las mujeres intentan el suicidio en una proporcion mayor que los hombres, 1.5 mujeres por cada
varon.

Con respecto a la descendencia de la poblacion suicida, cuatro de cada 10 poseian hijos.

Asimismo, segun la escolaridad declarada, se advierte que 71.4% de las mujeres suicidasy 62.2% de los
hombres tenian al menos un afio de estudios.

Por lo que se refiere a la ocupacion, de cada diez suicidas, seis desempefiaban ocupaciones

remuneradas, dos eran inactivos econdmicamente v de dos no se conocia su situacion. Dentro de la poblacion
ocupada remunerada, destacan las mujeres oficinistas y los hombres campesinos.

Con este cumulo de informacion, el INEGI brinda indicadores para el conocimiento de la mortalidad en
un marco general. Si requiere informacion por entidad federativa consulte nuestro sitio Web, acuda a los centros

de informacidon del INEGI o contactenos via telefonica o por correo electrénico.
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PUBLICACIONES SUGERIDAS PARA CONSULTA SOBRE ESTE TEMA:

INEGI. ESTADISTICAS DEMOGRAFICAS, CUADERNO NUMERO 15, EDICION 2003.
INEGI. ANUARIO DE ESTADISTICAS POR ENTIDAD FEDERATIVA, EDICION 2004.
INEGI. ANUARIO ESTADISTICO DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, EDICION 2003.
INEGI. MUJERES Y HOMBRES EN MEXICO, 2004.

INEGI. AGENDA ESTADISTICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, 2004.
INEGI. ESTADISTICAS DE INTENTOS DE SUICIDIO Y SUICIDIOS, EDICION 2003.
INEGI. CONOCIENDO LAS ESTADISTICAS EN MEXICO (COESME), 2001.

INEGI. ESTADISTICAS DEL SECTOR SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL, 2003

INEGI. INTERNET. ESTADISTICAS POR TEMA

CONAPO. INTERNET. PRONTUARIO DEMOGRAFICO DE MEXICO 2000-2003
CONAPO, PROYECCIONES DE LA POBLACION DE MEXICO, 2000-2030

Consulte este documento en la Sala de Prensa, en el portal del INEGI en Internet; donde ademas
encontrard informacion oportuna, asi como datos sociodemogréaficos y econémicos, navegando de
manera sencilla.

iVisitenos, tenemos unarespuesta a sus requerimientos de informacion!

¢Buscas informacion sobre la poblacion mexicana, la economia, sobre cienciay tecnologia,
del medio ambiente y el territorio nacional?

iEntonces ven!, consulta la Sala de Prensa del INEGI; donde ademas encontraras de una manera agil y sencilla,
comunicados de prensay articulos con informacién sobre el quehacer institucional.

Sala de Prensa del INEGI, una forma sencilla de hablar sobre México

Accede ala Salade Prensaen:

www.inegi.gob.mx

* ok k k k%
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ANEXO ESTADISTICO

 ‘Estadisticasapropositodel DiadeMuertos”
Nacional Hombres Muijeres ‘

Defunciones generales 2002 | 459 687 | 255 522 | 203846 |
Defunciones generales por area de residencia |
Rural | 107 345|

Urbana | 342 331

No especificado | 10 011|

Esperanza de vida al nacimiento 2003 | 74.9| 72.4| 77.4|
Defunciones por grupos de edad |
0-14 afios | 50 456 28 673 21 630|

15-29 | 28 435| 20 543| 7 883|

30-59 | 110 793| 70 341| 40 415|

60 y mas afios | 267 794 134494 133222

No especificado | 2 209| 1 471| 696|

| | | |

Principales causas de mortalidad general |
Enfermedades del corazén | 74 325|

Tumores malignos | 58 599|

Diabetes mellitas | 54 925|
Accidentes | 35 639|
Enfermedades del higado | 28 449|
Enfermedades cerebrovasculares | 26 583|

Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal | 18 582|

Influenza y neumonia | 11 706|
Enfermedades pulmonares obstructivas cronicas | 12 016|
Agresiones | 10 088|

|

Tasa bruta de mortalidad 2003 | 4.5|

indice de sobremortalidad masculina 2002 | 125.4|

NOTA: La suma de las defunciones de hombres y mujeres no coincide con el total ya que éste incluye a las defunciones que no
especificaron sexo.
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