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RESUMEN

Este documento presenta un nuevo método para estimar la mortalidad in-
fantil a partir de informacidn relativa a hijos sobrevivientes.

Corrientemenie se utilizan varios métodos para estimar la mortalidad de
la nifiez a partir de datos sobre hijos sobrevivientes. La mayoria de estos
métodos suponen que la mortalidad ha permanecido constante antes del censo, ¥
los pocos métodos gque admiten cambios en ella requieren que se conozea l1a ta
sa de variacidn de la mortalidad. Se desarrolld recientemente, en el Insti-
tuto de Poblacidn del East-West Center, un nuevo mftodo que permite cambios
en la mortalidad y no requiere del comocimiento de la tasa decambio. El nue
vo método utiliza la misma informacidén que los métodos existentes, es senci-
1lo de aplicar y provee de estimaciones de tasas de mortalidad infantil para
aproximadamente los 15 afios antes del censo o encuesta en que Se recoge la
informacidn.

Se ilustra la aplicacidn del mZtode con ejemplos desarrollados con in-
formaciones provenientes de Jos censos de 1968 y de 1973 de las Islas Gilbert
y Ellice.

SUMMARY

This document describes a new method to estimate mortality from child
survivorship data. '

Several methods are currently used to estimate child mortality fromchild
survivorship data. Most of these methods assume that mortality has been con
stant prior to the census, however, and these few methods which allow for chang-
ing mortality regquire that the rate of mortality change be known. Recent re
search at the East-West Population Imstitute has resulted in the development
of a new method which allows for changing mortality and does not require
Inowledge of the rate of change. The new method uses the same datz as ex-
isting methods, is simple to apply, and provides estimates of +the infant
mortality rate for approximately fifteen years prior +tc the census or sur-
vey in which the data was collected.

Application of themethod is illustrated developing an example with data
from 1968 and 1873 Gilbert and Ellice Islands Colony censuses.
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Se utilizan corrientemente varios métodos para estimar la mortalidad a
partir de informacidn sobre hijos scbrevivientes. La mayoria de estos méto
dos suponen que la mortalidad antes del censo ha permanecido constante, y los
pocos métodes que admiten cambios en ella requieren que se conozca la tasade
variacidn de la mortalidad. Se desarrolld recientemente, en el  Instituto
de Poblacién del East-West Center., un nuevo método que permite cambios en la
mortalidad y no requiere del conocimiento de la tasa de cambio. El nuevo mé
todo utiliza la misma informacién que los métodos existentes, es sencillo de
aplicar y provee de estimaciones de tasas de mortalidad infantil para aproxi
madamente los 15 afios antes del censo o encuesta en que se recoge Ja informa
cion. Este documento describe el nuevo método y da varios ejemplos sobre su

aplicacién.gl

Hijos sobrevivientes por edad de la madre

Un ejemple de informacidn bisica sobre hijos sobrevivientes que propor-
ciona un censo o encuesta se presenta enm el cuadro 1. Corresponde a informa
¢ién proveniente de los censos de 1973 de las islas Gilbert y Ellice, El pri
mer paso en el andlisis de estos datos consiste en calcular las proporciones
de hijos fallecidos de mujeres clasificadas por edad. E1 nimerc de hijosrfé
llecidos se ohtiene como diferencia entre los hijos nacidos vivos y los hi-
jos sobrevivientes; su divisién por el nimero de hijos nacidos vivos da 1la

proporcidn de hijos muertos. Los resultados son los siguientes:

i/ Brass, et al., (1968: 104-120), Sullivam (1972) y Trusell (1975) dan mé-
todos suponiendo mortalidad constante. Brass (1875), Sullivan (1974) y
Kraly y Norris (1976} consideran cambios en la mortalldad. El nuevo mé-
todo presentado agui sigue de cerca los andlisis originales presentados
por Brass (1953, 1961, 1968) y recoge algunas ideas del trabajo de Hacura
(1972).

-
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15-19 0,114

20-24 0,107

25-29 0,122

30-34 0,155

35-39 0,190

4O-LY 0,226

45-49 0,251
Cuadro 1

ISLAS GILBERT Y ELLICE: HIJOS SOBREVIVIENTES POR EDAD DE LA MADRE.

CENSO DEL 8 DE DICIEMBRE, 1973

Grupos Nimeroc Hijos Hijos

de edades de mujeres nacidos sobrevivientes
15-19 2 980 Loy 411
20-24 2 643 2 819 2 516
25+-29 1871 4 575 L 016
30-3u 1 739 6 935 5 862
35~39 1 484 7 645 6 191
40-44 1 296 7 657 5 924
45-49 1 230 7 592 o 5 685

Fuente: Gilbert and Ellice Islands Colony, iapbrt on the 1973 Census of Pop-

Estas proporciones de hijos fallecidos no son, sin embargo por 31 mis-

ulation.
Volumen i1, Informacién basica. Total mujeres e hijos nacidos obte-

~nidos de la tabla 32, pdgina 178, dos filtimas columnas. Hijos sobre-

vivientes de la tabla 33, pdgina 180, ltima columna. Niumero de mu-

jeres excluye a las mujeres que no han declarado niimero de hijos na
cidos.

mas 1nd1ces ﬁtlles ‘de mortalldad La proporcidn de hijos muertos de mujeres

T e e = L

con edades entre 45 y 49 aﬁos es més del doble de la correspondiente a -~ muje-

res entre 15 y 18 afios por ejemplo, pero esto no significa gue los hijos de

mujeres mayores hayan experimentado una mortalidad mayor. Como los hijos de

mujeres con mds edad nacieron hace mids tiempo, ellos han estado expuestos aun

riesgo de muerte durante un tiempo mayor y cabe esperar, si los dos grupos ex

perimentaron los mismos riesgos de muerte, que la proporcién de hijos falle-

cidos de mujeres mayores sea mids alta que la correspondiente amujeres jSvenes.



Puede suceder que los hijos de mujeres mayores hayan experimentado una mayor
mortalidad. De hecho, si 1la mortalidad ha venido descendiendo, cabria espe-
rar esa situacidn, ya que casi todos los hijos de mujeres j6venes han nacido
durante los cince afios previos al censo y por 1o tanto han estado  expuestos
s6lo a los riesgos de muerte del pasado reciente, mientras que la mayoria de
los hijos de las mujeres mayores han nacido hace mucho mis tiempo y consecuen
temente han experimentado la mortalidad de periodos anteriores. Perc es impo
- sible concluir, en un sentido o en el otro, s8lo sobre la base de las propor-
ciones de hijos fallecidos. Es necesario, primero, tomar en cuenta el tiempo

de exposicidn al riesgo de cada grupo de hijos.

Para tomar en cuenta el tiempo de exposicién al riesgo se debe conside-
rar para el grupc de fodos los Hijos nacidos vivos de mujeres en un grupo de-
" terminado de edades, cufntos de esos hijos macieron durante el primer afio pre
vio al censo, cuintos durante el segundo afio previo al censo, y asi sucesiva-
mente. Esta _dis1:3.~:i.buc:?.c"':'ral9 de hijos nacidos por afio de nacimiento, depende del
patrdn de fecundidad y del grupo de edades de las mujeres consideradas. Enuna
pcblacidn en que el periodo reproductive comienza muy tarde, por ejempin, la
mayoria de los hijos de mujeres con edades entre 15 y 19 afios habrdn npacido
durante el primero o segundo afio antes del censo, mientras que en una pobla-
cidn en la que el periodo reproductive comienza mds tempranc una  proporcidn

mucho menor habrd nacido tan recisntemente.

El nuevo método toma en cuenta estas consideraciones utilizando una esti
macidn de la edad media de la fecundidad de la poblacién. Esta edad media

puede estimarse como sigue:

Primerc se caleulan los promedios de hijos por mujer a partir del cuadro

1.
15-19 0,156
2024 1,067
25-28 2,445

30-34 3,988

Luego se establece la relacidn de los dos primeros promedios :

7/
156 % 1,067 = 0,146



Se ubica este valor en-la columna de la izquierda del Esquema 1  (Dis-
play 1). Vemos que el desplazamiento de la edad media de la fecundidad des-"
de .1la edad que separa los dos grupos quinquenales en consideracidn -20 afios en
este ejemplo- es +8. Luego 9 se suma a 20 obteniéndose una estimacién de 29
afios de la edad media de la fecundidad. El mismo procedimiento puede repe-
tirse con la paridez media de los grupos 20-24 y 25~29; la relacidnentre las
parideces medias es 1,067:2,4u5 = 0,436, que cdrresponde & un desplazamiento
de +4 desde los 25 afios; de aqui que la edad media de la fecundidad se esti
me en 25 + 4 = 29 afios, ‘el mismo valor obtenido’ antes.. Repitiendo el proce-
dimiento una vez mis por los grupos de edades 25529 y 30-34 se tiene una re-
lacién entre las parideces de 0,613 y una edad media de la fecundidad de 30
afios. La éstimacién final de la-edad média de la fecundidad resulta de pro-
mediar los frés valores obtenidos: (29+¥ 29 + 30) : 3 = 29,3 afios. '

Esquema 1

ESTIMACION DE LA EDAD MEDIA DE LA FECUNDIDAD
A PARTIR DE RELACIONES ENTRE PARIDECES MEDIAS
DE GRUPOS SUCESIVOS DE EDADES QUINQUENALES

1000 por paridez media para

Mijeres de  edad X-5 a x Desplazamiento de la edad media
Paridez media para mujeres de la fecundidad a partir de x
de edad x a x45
063-110 : +10
111-187 +9
168-230 + 8
231~-293 + 7
294~353 +6
354-409 +5
54 L10-u4Bl + 4
“4s  462-508 + 3
43 509-552 + 2
1% 553-593 +1
3¢ 594630 0
3t 631-665 -1
3! 666-697 -2
¥ §9g-728 o . -3




estimacién final de la edad media de la fecundidad resulta de promediar los
tres valores obtenidos: (29+29+30):3 = 29,3 afios. '

Estimacidn de tasas de mortalidad infantil

El nueve método provee de estimaciones de la mortalidad infantil ydel nfi
mero de afios previos al censo que corresponde a cada grupo de edades. La tasa
de mortalidad infantil se expresa en t&rminos de muertes infantiles por mil
nacidos vivos, y los valores correspondientes a los afios previos al censo in-
dican el momento, en el tiempo, a que debe atribuirse esa tasa de mortalidad

2/

infantil.=

El nimero de afios previos al censo ubica en el tiempo a la estimacibn,
indicando el momento, el nimero dado de afios previos al censo, en que ella es
tuve vigente., Ambas cifras se obtienen desarrovllando los cflculos sefialados
en el Esquema 2. Los simbolos M y Q representan, respectivamente, la edad me
dia de la fecundidad y la proporcidn de hijos fallecidos, Para el grupo de e
dades 20-24 afios, por ejemplo, de acuerdeo a los datos de las islas Gilbert‘ vy
Ellice, se entra a la primera linea del Esquema 2 con M = 29,3y Q = 0,107,
obteniéndose una estimacidn de la mortalidad infantil de [-44,7+ 30,5x 29,3)
% 0,107 - 2,6 = 88 muertes infantiles por mil racidos vivos, y del nimere de
afios anteriores al censo de 11,8 -~ 0,325 x 29,3 - 0,17 x 0,107 = 2,3 afiog. Si
guiendo un procadirﬁiento similar para los grupos sucesivos de edades se obtie
nen las siguientes tasas de.mori:alidad infantil ¥y los siguientes valores de a

fics anteriores al censo:

2/ 1La tasa estimada se refiere & un punito exacto en el tiempo, no a un pe-
riodo. SIi la fuerza de la mortaiidad en el momento i para una edad exac~
ta a se simboliza u (a,t), la cantidad estimada es:

1 - exp [~/ éu (a,t)da), esto es, la tasa de mortalidad infantil enelmo

mento exactoe i.



Grupos de.-. = ?é ﬁOP?alidéd j ‘NﬁmérQ de éﬁos
- infantil . anteriores al
sdades MI censo AAC
20-24 l _ 88. , ‘ ST 2,3
25-29 86 5,1
30-34 : - - 100 - 6,2
35-39 _ 115 = - . ' 8,5
bQ-4y -1?3 S ‘ - 11,7
“45-49 o198 : © 15,0
Esquema 2

ESTIMACION DE LAS TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL A PARTIR DE LA PROPORCION
DE HIJOS FALLECIDOS ENTRE HIJOS TEWIDOS POR MUJERES POR -
GRUPOS QUINQUENALES DE EDADES, DADA LA EDAD MEDIA
" DE LA FECUNDIDAD

Grupos. de edades  Tasa de mortalidad infantil = Afios anteriores al censo

20-24 (-u4,7 +730,5M)Q - 2,6 11,8 - 0,325M « 0,17Q
25-29 7 (294  + 14,9M)Q - 2,97 16,5 - O,424M + 0,16Q

30-3% - (357 4 10,4M)Q - 2,8 ° 20,6 - 0,49u4 + 0,77Q

35-39 (362 + 9,77M)Q ~ 7,8 ©  ° 24,8 - 0,556M + 0,80Q
ET T (282 + 11,0M)Q - 8,5 30,1 < 0,633 + 0,87Q
 4s-49 (216 + 11,1M)Q - 7,5 33 § - 0,641 + 1,580

Nota: [a proporcifn hijos muertos estd representada por Q, la edad media
de la fecundidad por M.

Estas estimaciones se visualizan con mds facilidad representdndolas gri-
ficamente, como se ve en el grafico 1. Los puntos representados sugieren, en
este caso, un descenso de la mortalidad infantil, aproximadamente lineal, con
desvios de la linea recta correspondientes a las estimaciones basadas en los
grupos de edades mfs avanzadas y mas jﬁvenes. El aumento aparente de la mor-

'talldad en los filtimos cinco afios anterlores al censo es probablemente espu-
~ pio. La est1mac16n relatlvamente alta de la mortalidad de los h1]os de muje-~

res entre 20 y 24 afios puede deberse a errores en la 1nformac10n censal o a



Grafico 1

TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL ESTIMADAS PARA LAS --
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una mortalidad diferencial mayor de hijos de mujeres jdvenes. El grdfico1su
giere ademds que el descenso de la mortalidad se inicid unos doce afios antes
del censo. Esto puede ser cierto, perc la tasa de mortalidad relativamente
baja para los hijos nacidos vivos teridos por mujeres de 45 a 49 afios puede
también estar reflejando errores en la declaracidn de estas mujeres sobre hi-
jos fallecidos cuando se les pregunta sobre el total de hijos nacidos vivos.
—fn vista de estas consideraciones, las estimaciones derivadas de las declara-
ciones de mujeres con edades entre 20 y 24 y entre 45 y 49 afios deberian te-
ner menor peso que las estimaciones derivadas de mujeres en los grupos de eda

udes intermedios.

Consideraciones practicas

Los cdlculos que implica este método se presentan en el cuadro 2, que co~
rresponden al ejemplo de las Islas Gilbert y Ellice que se ha venido mostran
do. Se calculan primero los valores del promedio de hijos nacidos vivos y de
la proporcidn de hijos muertos, y si se estd utilizando una calculadora con
una memoria, se puede entrar s6lo una vez el nimerc de nacidos vivos y guar-
darlo en la memoria para utilizarlo en los dos cdlculos. Aunque normalmente
no se requiere el promedio de hijos por mujer mis alld del grupe de edades
30-34 aflos, puede considerarse que constituyen una informacidn itil y se 1los

calcula como a los otros.

Se entran después las estimaciones de la edad media de la fecundidad.
Normalmente habrd tres estimaciones: una derivada de la relacidn entre pari-
dez media de las mujeres del grupo 15-19 afios y la correspondiente a las mu-
jeres del grupo 20-2u4 afios, que se entra en la linea identificada con el gru
po de edades 15-19 afios; la segunda, derivada de la relacién ‘entre las paride
ces medias de las mujeres de 20-24 afios con respecto a la de las mujeres de
25-29 afios, que se entra en la fila frente al grupo de edades 20-24 afios; ¥,
finalmente, la tercera que se deriva de la relacién entre las parideces de las
mujeres de 25-29 con respecto a la de las mujeres de 30-34 afios que se entra
en la linea frente a 25-29. En algunos casos, sin embargo, alguna de esas re
laciones entre parideces puede quedar fuera del rango de los valores gue apa-

recen en la columna de la izquierda del Esquema 1; en tal caso mo se obtiene



Cuadro 2

ISLAS GILBERT Y ELLICE: HOJA DE CALCULO PARA ESTIMAR TASAS DE
MORTALIDAD INFANTIL A PARTIR DE INFORMACION DE HIJOS
SOBREVIVIENTES POR EDAD DE LA MADRE.

CENSO DEL 8 DE DICIEMBRE, 1673

Edad media
Crune de Nimero medio de la Proporcidn Tasa de Afios
edzdes de hijes mujer al de hijos mortalidad anteriores
nacidos vivos nacimiento fallecidos infantil al censo
del hijo
(3V) (1) _ (Q) (M1) (AAC)
15-19 0,156 29 0,114 - -
20-24 1,067 29 0,107 88 2.3
25-29 2,845 30 0,122 86 b3
30-34 3,988 - 0,155 100 6,2
35-39 5,152 - 0.1490 115 8,5
HO-Li 5,908 - 0,226 128 11,7
45-19 6,172 - 0,251 128 15,0
M= 29,3)

Nota: Véase explicacifn en el texto.

ninguna estimacidn de esa relacién., Pueden cbtenerse sélo dos estimaciones,
o pueden cbtenerse tres estimaciones basadas en los grupos quinguenales del
intervalo 20 a 39 afios en veZ de los comiinmente utilizados del intervalo.i5-34
afios. En todo caso, el procedimiento para obtener la estimacidn final de H
{edad media de la fecundidad) {itil para el cdiculo de la tasa de mortalidad
infantil y del nimerc de afios anteriores al censo, es siempre el mismo. Se es
timan las edades medias de le fecundidad para las relaciones de parideces que
queden dentro del rango de los valores de la columna izquierda del Esquema 1,

y se calcula el promedic de las edades medias asi obtenidas.

Se anotan finalmente los valores de las tasas de mortailidad infantilyde
los afios anteriores al censo calculados a través de las férmulas que se pre-
‘sen*tan en el Esquema 2. Elvalorde Mes el mismo para todos los grupos de eda-
des. Puede observarse que no se obtiene estimaciSn de la mortalidad imfantil

de la informaci6n correspondiente al grupe 15-19% afios.
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Este {iltimo paso es el mas tedioso de realizar. Se debe tener cuidado
con los signos de los diferentes términos del Esquema 2. Una vez que uno se
familiariza con el procedimiento y se cuenta con una calculadora automdtica
toma alrededor de 15 minutos desarrollar todos los cdlculos que aparecenenel

cuadrg 2,

Estimaciones derivadas de censos sucesivos

En el caso de las Islas Gilbert y Ellice se cuenta con informacién de hi
jos. sobrevivientes proveniente tanto del censo de 1968 como del de 1973, de.
modo que las estimaciones para un pe-riodo, derivadas de los dos censos, Se S0
breponen permitiendoc una evaluacidn de su coherencia. En el cuadro 3 se pre-

senta la informacién b&sica del censo de 1968 y', en el cuadro 4 aparecen las -

Cuadro 3

ISLAS GILBERT Y ELLICE: INFORMACION DE HIJOS SOBREVIVIENTES
POR EDAD DE LA MADRE. CENSO DEL S DE DICIEMBRE, 1968

Grupo de Nimero Hijos Hijos

edades de mujeres nacidos sobrevivientes
15-19 2,778 553 487
20-24 1,938 2,659 2,305
25-29 1,747 ‘ 5,433 4,593
30-34 ' 1,470 6,639 5,339
35-39 1,468 - 8,300 - 6,472
Bo-44 . . . 1,061 6,498 4,924
45-49 1,014 6,000 4,238

Fuente: A Report on the Results of the Census of Population: 1968. (Gilbert -
and Ellice Islands Colony).
Nimero de mujeres -obtenido de la tabla 6, pdgina 184. Excluye a mu-
jeres que no han declarado nfimero de hijos nacidos. Hijos nacidos,
de tabla 6, pagina 184, suponiendo 15 hijos por mujer para mujeres
de paridez de 15 y mds hijos y anflogamente para el nimeroc de hijos
sobrevivientes (tabla 7, pdgina 188). No es necesario hacer ajustes
dado ¢l nfimero pequefio de mujeres en los filtimos grupos abiertos.

. ' Véase Feeney (1976) para una discusidn general. :
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Esquema 3

CONVERSION DE FECHAS CALENDARIOS A DECIMOS DE UN ANO DE 365 DIAS

Fechas calendarios : : Fraccidn decimal del afio
1 enero- - 18 enero ' 0,0
19 enero - 24 febrero 0,1
25 febrero - 1 abril 0,2
2 abril - 8 mayo 0,3
S mayo ~ 13 junio 0,4
1% junio - 20 julio 0,5
21 julio - 25 agosto . 0,6
26 agosto - 1 octubre 0,7
2 cctubre ~ © noviembre 0.8
7 noviembye - 13 diciembre 0,9
14 diciembre -~ 31 diciembre - i,0

estimaciones de la mortalidad infantil. Para comprobar ambas series de esti-
maciones es necesario transformar los valores de afios anteriores al censo en
afios calendario. Esto se logra conr facilidad si se convierten en fracciones
decimales las fechas dadas en la forma convencional (dia, mes, afic). El pro-
cedimiento general consiste en sumar al total de dias de 1os meses preceden-
tes al mes .en consideracidn el nlmero de dias transcurridos en este Gltimo
hasta el dia considerado, menos un medio. Esta suma se divide por 355 y se
agrega la fraccidn decimal que resulita al afio en consideracilfn, Este cdlcu-
lo, sin embargo, puede abreviarse utilizando el Ezquema 3, gue da fechas co-
rrespondientes a cada décimo de aflo., EL censo de 1968, por ejemplo, fue to
mado el 5 de diciembre. Ubicando esta fecha en la cclumna de la izquierda del
Esquema 3 se obtiere el tiempo calendaric de 1968,9 afios. ZLa estimacidn de
108 por mil 2,4 afios previos al genso {cuadro 4) corresponde asi- al afio:
1968,9-2,4 = 1966,5 afio.
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Cuadro 4

ISLAS GILBERT Y ELLICE: TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL ESTIMADAS A PARTIR
DE INFORMACION DE HIJOS SOBREVIVIENTES POR EDAD DE LA MADRE.
CENSO DEL 5 DE DICIEMBRE DE 1968

Nimero Edad media

Grupos de " medio de la Proporcidn Tasa de - Afios
dzd S de hijos nujer al de hijos mortalidad anteriores
edade nacidos nacimiento fallecidos infantil al censo
vivos del hijo ,
(av) (M) (Q) (MI) (AAC)
15-19 0,199 29 0,118 - -
20-24 1,372 29 0,133 108 2.4
25-29 3,110 28 0,155 109 ' b4
30-34 4,516 - 0,196 126 : : 6,6
35-39 5,654 - 0,220 134 : 9,1
40o-44 6,124 - 0,242 136 ' 12,1
45-49 5,917 - 0,294 150 15,5
(M= 28,7)

Fuente: Cuadro 3.

Siguiendo este procedimiento se cbtienen las siguientes estimaciones con

las informaciones de ambos censos (cuadros 2 y 4).

Censo de 1968 Censo de 1973
caizigg;io Tasa caizﬁgzgio Tasa
1966,5 108 1971,6 88
1964,5 109 | 1969,8 86
1962,3 . 126 1967,7 100
1959,8 134 . 1965,4 115
1956,8 . 136 1962,2 128

1953,4 150 - 1958,9 128
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La comparacién de estas dos series de estimaciones se facilita mediante
el grifico 2. El examen del griafico 2 muestra que las dos series se sobrepo-
nen en el periodo 1960-1966 y, aunque, por cierto, ro son ceincidentes en ese

periodo, ambas muestran coherencia, en general. Ambas series incluyen esti-

maciones aproximadamente para 1960, 1962,5 y 1965, y promediando las tasas de

rivadas del censo de 1968 para 1959,8, 1962,3 y 1964,5 se obtiene una estima-
cibén de 123 por mil en comparacidn con 12k por mil que se obtiene promediando
las tasas derivadas del censo de 173'para 1958,9, 1962,2 y 1965,4. Esta com-

paracidn s suglere que todos los nlveles que muestran las serles son razonab*e~',} ;
= i
-1

- LILA{?O i

o e At

mente exactos. Los nlveles pueden resumirse promedlandqiias “cuntry-estimacio

e SN S

i
/

nes 1ntermed1as derivadas de ambos censos, tanto de las tasas de mOrtalidad'

infantil como de los valores de afios anteriores al censo. Se obtiene asi una
tasa de mortalidad infantil de 117 por mil para el afio 1963,6.

El ritmo de descenso que indican las estimaciones derivadas de un solo

censo pueden reflejar elementos espurios, tales como una mortalidad relativa
mente alta para los hijos de madres jovenes, omisiones en la declaraciSndehi
jos fallecidos. En un caso extremo, esto podria significar que las estimacio

nes no se prestarian para determinar ni el nivel ni la tendencia de la morta-

lidad. Si se cuenta con informacién proveniente de dos censos sucesivos, sin

_embargo, puede calcularse las tasas de descenso de la mortalidad a partir de

las estimaclones s para grupos de edades correspondientes, y en_la medida en que

SR

los errores y sesgos sean los mismos para ambos censos, las tasas de descenso

estimadas serdn exactas. Asi, por ejemplo; a partir de la informacién del gru

po 20-24 afios del censo de 1968, se obtiene una estimacidn de 108 por mil pa-

ra el afio 1966,5, y a partir de la informacidn del censo de 1973, para ese mis

mo grupo de edades, se cbtiene una estimacidn de 88 por mil en 1971,6. Combi

nando estas dos estimaciones se obtiene una tasa de descenso de: (108 - 88) :
(71,6 - 66,5), es decir 3,9 por mil anual. Las tasas de descenso que se ob-

tienen a partir de la informacién de los sucesivos grupos de edades son:

Grupos de edades hmde@mwm@ym@

20-24 3,9
25-29 4,3
30-34 u.8
35-39 3,4
4O -Li 1,5
45-49 4,0
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La irregularidad de esta serie de tasas puede atemiarse promediando las

. estimaciones para varios grupos de edades. Se promediaron las tasas de mor-

. talidad infantil y los valores de afios anteriores al censo para dos ¢ mis gru

pos. Combinando las informaciones de los grupos de edades 20-24 y 25-29, por
ejemplo, se obtiene un nivel de 108,5 por mil para 1965,5, a partir del censo
de 1368; un nivel de 87,0 por wil para 1970,7 a partir del censc de 1973 v,
por lo tanto, una tasa anual de: descenso de 4,1 por mil. Las estimacdones ob
tenidas de esta forma del riimo de descenso de la mortalidad infantil pueden

examinarse en diferentes formas en busca de patrones.

En general, sin embargo, la mejor estimacidn dei ritmo de descenso de la

mertalidad infantil se obtiene promediando todas las estimaciones que se ob-

tienen de cada censo y calculando la tasa de descenso entre los dos  valores

_asi obtenidos. Este conduce a una tasa de mortalidad infantil de 127,2 para

1960,6 a partir del censo de 1968; a una de 107,5 para 1965,2, a partir del
censo de 1973, y de ellas se deriva una tasa de descenso anual de 3,7 muer-

tes infantiles por cada mil nacidos vivos,

El nivel estimado de mortalidad infantil, 117 por mil para 1963,6 y'la'qi
sa de descenso anual de 3,7 por mil, permiten definir el nivel de la mortali-
dad para todo momento dentro del periodo limitado por las dos estimaciones.
Para determinar el nivel al memento del censo de 1968, por ejemplo, 1868,9, se
calcula simplemente: 117-3,7x(68,9-63,6) = 97,4 muertes infantiles por mil na
cidos vivos. También permiten definir el nivel promedio de la mortaiidad in-
fantil para cualguier periodo, que no es mids que el promedic de las tasas que
se calculan para el comienzo y fin del periodo considerado.gf Supongamos por
ejemplo, que se quiere comparar las estimaciones obtenidas mediante este pro
cedimiento con las que se pueden derivar de informacidn de registros del pe-
riodo 1965-1963. Calculamos uma tasa de: 117-3,7x(65,0-63,6)=111,8 por mil
para 1965,0, una tasa de: 13i7-3,7x(70,0-63,6) = 93,3 por mil para 1970,0, ¥y

de ellas se deriva una tasa de 102,86 por mil para el pericdo 19565-1869,

3/. Se basa en el supuesto de que los nacimientos se distribuyen uniformenen-
te durante el periocdo en consideracifn. Los desvios con respecto a este
supuesto, en la mayoria de los casos, tienen efectos de muy poca impor-
tancia en los resultados. Cuzndo hay sospechas de que existe unerror im-
portante, deberian hacerse esfuerzos para estimar la verdadera distrihu-
cidn de nacimientos en el tiempo y aplicar la tendencia lineal de 1las
tasas de mortalidad infantil a esta distribucidén para cbtener el nivel
promedio del periedo.
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La teoria del muevo método

No es de ninguna manera obvio por qué las férmulas del Esquema 2 permi-

+en estimacicnes de la tasa de mortalidad infantil. EIl mEtodo se basa en la

ecuacidn:
= 1 - E L.Ps I‘

donde Q : simboliza la proporcién de hijos muertos entre los hijosnacidosvi

vos tenidos por mujeres con edades determinadas,

cj : representa la proporcibn en ese grupo de hijos que nacieron en el

-

afio j antes del censo

simboliza la proporcidn de hijos sobrevivientes al momento del cen

pj(w,r)
' so entre los nifios nacidos durante el afio j anterior al censo, su-
poniendo:

i) que la mortalidad infantil correspondia a un nivel w al momen
to del censo y que ha declinado con una tasa r durante los afios an
teriores al censo, ,

ii)} no hay diferenciales de mortalidad por edad de las madres y
iii) la tabla de vida que refleja la mortalidad de cada afio ante-
rior al censc pertenece a la familia de tablas modelo de un  solo
pardmetro. Los valores de cj pueden estimarse a partir de la edad

media de la fecundidad, por lo que esta ecuacidn puede escribirse:
=1~ Z,e.{Mp.
Q i J( )pj(w,r)

Para cualquier valor de Q y M se pueden establecer combinaciones de va-
lores de w y r que satisfagan esta ecuacidn y esos pares de valores ‘determi-
nan una cierta tendencia lineal de la mortalidad coherente con la proporcidn
dada Q de hijos fallecidos. Empiricamente resulta que esas tendencias linea-
les se intersectan muy préximamente en torno a un solo punto. Las ecoordena-
das de este punto dan la estimacidn de la tasa de mortalidad infantil y el nfi

mero de afios anteriores al censo. Las férmulas del Esquema 2 se obtuvieron,
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primero, tabulando las coordenadas correspondientes a un rangoe de valores de
Q v M y, luego, ajustando los valores tabulados mediante una relacidn matems-

tica sencilla,

Aplicacibn del nuevo método

Las. estimaciones queise'qhtienen al aplicar'ésfe ﬁéfodo.deben interpre-
farse teniendo en cuenta 1los errores de las informaciones bésicas, los supues
tos tedricos del método y el cardcter aproximado de las formulas del- -Esque-
ma 2. La experiencia en relac1on a la informacidn de hleS sobrevivientes ba
sada en varios censos, muestra que no debe esperarse en todos los casos un so
lo nivel y/o patrdén de erroves. En algunos casos la calidad de las respues-
tas a las preguntas censales es muy buena; en otras, es tan deficieante que no
puede utilizarse para derivar estimaciones de la mortalidad. En algunos ca-
sos, los sesgos en las proporciones de hijos fallecidos presentan un crecimien
to aagerado con la edad mientras que en otros, hay indicios gue sugieren un
sesgo independiente de la edad. La primera indicacién para detectar errores
en los datos es la de comparar las estimaciones derivadas de fuemtes indepen-
dientes incluyendo la comparacién cbtenida de informacidn de censos sucesivos.
Si la omisifn de hijos fallecidos crece ripidamente con la edad de las muje~
res, por'ejemplo, las tasas estimadas para el {itimo censo serén sustancial-~

mente inferiores que las que se obtienen de informacibn del ceénso  anterior,

Aun cuando las informaciones fueran perfecias, pueden introducirse erro-
res en.las estimaciones derivadas de las hipStesis en que se apoya el método,
Entre las principales: la tendéncia lineal del descenso &e las tasas de morta
lidad infantil, el ccmportamieﬁto de la mortalidad de la poblacifn de acuerdo
a un patrdn dado por una familia de tablas modele y, la ausencia de mortali-
dad diferencial por edad de la madre, En la prdctica, por c¢ierto, ningunoc de
estos supuestos se cumple cabalmente. El problema radica po precisamente en
“si se cunplen” simo, "hasta qué punto' son vilidos y qué efectos producen en
las estimaciones finales los desvios de esos supuestos. Las estimaciones mis
mas indican en qué medida el supueste de linealidad es vd@lido observando si
las tasas de mortalidad infantil sipuen esa tendencia. Ias estimaciones re-

presentadas en los graficos 1 v 2, por ejemplo, sugieren que los desvios con
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; respecto a la linea recta no son sustanciales. Puede evaluarse hasta cierto
punto la mortalidad diferencial por edad de la madre, examinando las tasas de

I

(ﬁﬂprtalidad infantil estimadas para grupos de edades de los que se derivaron.
Asi, por ejemplo, la tasa relativamente alta derivada de la informacién co-
rrespondiente al grupo de edades. 20-24 afios en-el censo de 1973 (grafico. 1)
sugiere un crecimiento de la mortalidad infantil antes del cemso. Sin embar-
g0, si no hay circunstancias que apoyen ese incremento podria atribuirse a la
mortalidad infantil relativamente alta entré los hijos de madres jévenes. Si
fuera posible tal afirmacibn deberia reforzarse utilizando informacidn  adi-.

cional.

Los errores debidos al uso de las‘férﬁulas aproximadas del Esquema 2 pue
den eliminarée por cierto usando los procedimientos directos de cilculos des-
critos brevemente en la seccidn precedente, Los cdlculos diréctos pueden re-
querir algé ast como - medio millén de operaciones aritméticas bdsicas para un
sélo grupo de edadeé, de aqui entonces que réalizér los cilculos mediante un

fjéomputador es de absoluta necesidad. Un progréma en FORTRAN para este propd-
'sito se estd desarrolldndo en el Instituto de Poblacién y estard listo parasu
distribucién general dentro de un afic aproximadamente, La investigacién con~-
‘tinfia tambi&n con el propdsito de perfeccionar los métodos para realizar los
cdlculos manualmente, asi como con el fin de aplicar en forma sistemitica el

método presentado, a .informacidn disponible sobre hijos sobrevivientes.
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