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I« INTRODUCCION

El presente trabajo pretende evaluar las posibilidades de aplicacién
del método ideado por el profesor Griffith Feeney para estimar tendencias
de la mortalidad infantil a partir de la informacidén censal de sobreviven-

cia de hijos clasificados por edad de la madre.

La evaluacidén se hace para Costa Rica mediante la #omparacién de las
tasas de mortalidad infantil estimadas por el método de Feeney con las que
se calculan directamente, utilizando nacimientos de cada afio y defunciones
vinfantifés; Tal comparacién se hace para el pais, las provincias y tres re-
giones geogréfjcas. - |

2/

. . 1a .
Existiendo otros estudios == en los cuales se hace referencia a la
mortalidad infantil en Costa Rica estimada también por método indirectos,
se establecen comparaciones entre las estimaciones obtenidas aplicando

Feeney y las estimaciones provenientes de esas fuentes.

Finalmente, con el afin de comparar lo que empiricamente se sabe so-
bre el comportamiento de la mortalidad infantil segiln variables geogrdficas
y socioecondémicas, se hacen estimaciones de las tendencias de la mortalidad

infantil segln drea de residencia y nivel de educacién de la madre.

1/ Behm, H., La mortalidad en los primeros afios de vida en pafses de la

América Latina., Costa Rica 1968-1969. CELADE, Serie A No. 1024, San

José, Costa Rica, 1976,

2/ Chackiel, J., La fecundidad v la mortalidad en Costa Rica 1963-1973.
CELADE, Serie A No. 1023, San José, Costa Rica, 1976.




[T« IMPORTANCIA Y LIMITACIONES DEL ESTUDIO DE
LA MORTALIDAD INFANTIL

El estudio de la mortalidad infantil reviste particular importancia
por cuanto "constituye un indice seguro de las condiciones sanitarias de
un pals: es elevado cuando las condiciones son adversas, méxime si a ellas
se agregan la miseria, el hacinamiento, la ignorancia y el descuido; y ba-
ja cuando las condiciones econbémicas mejoran" §/., La mortalidad infantil

ademés brinda una contribucidn importante en la determinacidén del nivel de

la mortalidad general,

Costa Rica presenta marcados progresos en la evolucidn de la morta-
lidad infantil, Seglin las tablas de vida vigentes L/ la probabilidad de
muerte en el primer afio de vida, para los dos sexos, en tres puntos del

tiempo, estaba en los niveles que figuran en el cuadro 1,

Es importante sefialar que en el Gltimo perfodo intercensal aunque més
corto, se obtuvo un porcentaje de disminucién de mds del_doble que el obte

nido en el periodo anterior.

A pesar del notable avance observado, Costa Rica alin estd lejos de fi
gurar entre los pafses de menor mortalidad infantil en el mundo y las posi

bilidades de reduccién de la mortalidad general estarén signadas por la

3/ Naciones Unidas, Célculo de la mortalidad infantil, ST/SOA/Serie A No.
* 35 Nueva Yorks 1963.
L/ Ortega, A., Tablas de vida de Costa Rica 1972-1974. Direccién General
de Estadistica y Censos y CELADE, San José, Costa Rica, 1976,




evolucién de la mortalidad en los primeros afios de vida. A este respecto,
considerando la tabla de mortalidad limite de baja mortalidad, elabora@a
por Bourgeois-Pichat, Ortega ha estimado, para 1973, que la reduccidn de
las probabilidades de muerte en los menores de un afio y los nifios compren-

didos entre uno y cuatro afios serfa de 78 y 99 por ciento, respectivamente<5/.

Cuadro 1

COSTA RICA:  PROBABILIDAD DE MUERTE EN EL PRIMER ANO DE VIDA,
AMBOS SEX0S» SEGUN LAS TABLAS DE MORTALIDAD DE 1950, 1963 Y 1973

Porcentaje de

Aiio JQQ 9% disminucién
1950 9706

1963 80,24 17,3
1973 k9,52 383

Fuente: Ortegas A.» Tablas de vida de Costa Rica 1972-197k.
Direccion General de Estadistica y Censos y CELADE»
. San José, Costa Ricas 1976.

En oposicién a la creciente importancia del estudio de la mortalidad
infantil, en la mayoria de los paises subdesarrollados existen serias 1li-

mitaciones por la escasez de informacién bésica.

5/ Ortegas A., "Tablas de vida de ..."s op.cit.
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Costa Rica ha sido seialada por la Oficina de Estadistica de las Na-
ciones Unidas como uno de los pafsé% cuyas estadisticas del registro de de
, ‘ ¢
funciones se consideraban "completas" al inicio de la década del sesenta—/.

Sin embargo, Behm cita estudios v en los cuales se comprobd una omisidn

de 15,1 por ciento en 1962-1963 y de 8,7 por clento en 1966, para el total

del pais. En el mismo documento se sefiala que no es posible establecer
cudl es la integridad del registro de las muertes que ocurren fuera de los
centros de atencién médica y hay derecho para pensar que la omisién del mis :

mo tiene diferentes magnitudes en las diferentes regiones geogréficas.

En cuanto a los nacimientos se acepta que el registro es de buena ca-
lidad y las diferencias que podrian presentarse entre!nacimientos inscritos
y nacimientos ocurridos en un determinado afio tienden a eliminarse por com
pensacién. Ortega &/ encontré que "los nacimientos estimados a partir del
censo de 1973 para el perfodo 1963-1967 eran bastante similares a los na-
cimientos ocurridos, verificéndose para cada sexo un porcentaje de omisidn

en los registros inferior del dos por ciento".

La mortalidad infantil sélo se puede calcular con precisién si la ins
cripcién de los nacimientos y de las defunciones es completa o, en caso de
no serlo, cuando se omite el mismo nimero relativo de nacimientos y defun-

. 9/ e e . : .
ciones = . De acuerdo a las indicaciones anteriores en que, para Costa Ri

ca, la omisién relativa es mayor en las defunciones que en los nacimientos

6/ Naciones Unidas, Boletin de Poblacidn de las Naciones Unidas, No. 6,

1962, Nueva Yorks 1963.

7/ Behms H.» "La mortalidad en los ..."> op.cit.

8/ Ortegas A., Costa Rica: Evaluacién del censo de 1973 y proyecciones de
poblacién por sexo y grupos de edad, 1950-2000. Direccidon General de
Estadistica y Censos y CELADE, San José, Costa Rica, 1976.

9/ Naciones Unidas, "Célculo de la ..."> op.cit.




es de esperar que el célculo de la mortalidad infantil, hecho a partir de
tales datos, sea una subestimacién del verdadero nivel, méds lejos del nivel

real mientras mayor sea el porcentaje de subregistro en las defunciones.

Debido a la poca confianza que merecen los registros tradlcicnajes de
los hechos vitales, se comprende el interés de contar con métodos que hagan
uso de otras fuentes més confiables y que a su vez proporcionen estimacio-
nes satisfactorias de la mortalidad. Entre esos métodos, el ideado por
W. Brass, junto con las variantes de Sullivan y Trussell, se han usado con
razonable satisfaccién. G. Feeney, apoyéndose en Brass, ha elaborado un
método para obténer estimaciones tanto del nivel actual de la mortalidad co
*Eo de la tendencia que ha experimentado en el'pasado reciente. La evalua-
ciSn de esta Gltima metodologfa a partir de la informacién disponible para

Costa Rica, constituye el objetivo cardinal de este trabajo.




I1l. SINTESIS METODOLOGICA

1. Los datos bésicos censales

El1 presente estudio se basa en los datos censales obtenidos enmayo de
1973, particularmente en la informacién relativa a la declaracidén de hijos
nacidos vivos e hijos sobrevivientes tenidos por las mujeres de 15 y més

afios de edad.

El censo de 1973 fue evaluado por Ortega 1o/ quien llegé a la conclu-
sién que no tiene omisiones de importancia y posee ademds una buena cober-

tura,.

Como el método de Feeney se basa, al igual que el método de Brass, en
la proporcién de hijos fallecidos entre el total de hijos nacidos vivos
tenidos por las mujeres con declaracién de fecundidad, se ha creido conve-
niente estudiar esas proporciones tanto para el pails como para las giete
provincias y seglin el nivel de instruccién de las madres. Tales proporcio

nes aparecen en el gréfico 1.

Tal como se esperabas, para el total del pafs asi como para las diferen
tes provincias, las proporciones de hijos fallecidos muestran una tenden-
kcia mondétonamente creciente con la edad de la madre, tanto porque el tiempo
;de exposicién al riesgo de muerte es mayor como porque, segin se observd

antes, en {osta Rica la mortalidad ha descendido en los Gltimos afios. Las

10/ oOrtega, A.», "Costa Rica: Evaluacién del ...", op.cit.
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grandes irregularidades que se observan en las partes (c) y (d) pueden de-

berse a errores en la declaracién de fecundidad, de la edad de las mujeres

o a errores propios de la muestra censal,

Con ei propdsito de destacar los diferenciales de mortalidad infantil,
por nivel de instruccidén y érea de residencia de las madres, las proporcio
nes de hijos fallecidos, segln las variables mencionadas, fueron ajustadas

mediante una funcidn potencial, no necesariamente polindmica, de la forma

b
Y=aX, a>0 y b>0

en la que Y: es la proporcién de hijos fallecidos correspondiente a cada

grupo de edad y X: es la edad central de los grupos de edad de las madres.

2. Las estadisticas vitales

Con el objeto de comparar las estimaciones derivadas del censo, para
el pais y sus provincias, con las que se derivan de las estadisticas vita-
les, se utilizan las estadisticas de nacimientos y de defunciones infanti-

les correspondientes a los afios de 1958 a 1972.

Como se sefiald antes, el registro de nacimientos es de buena calidad
por lo que en el presente trabajo se tomaron los nacimientos ocurridos tal

como - son pub]iéados por la Direccién de Estadistica y Censos.

Para las defunciones infantiles se estimdé que el subregistro en 1963

era de 16,7 por ciento pero advirtiendo que %sélo tienz validez, en rigors



11/

para las defunciones inscritas en los centros de asistencia médica”
Ortega, por su parte, estimbé para 1971 una omisidén en el registro de muer-

12
tes infantiles del orden del 10 por ciento -/.

En el presente trabajo se ha supuesto que la omisién en el registro
de defunciones es la misma tantopara los que. reciben asistencia médica co-
mo para los que no gozan de ese beneficio, por cuanto los servicios de sa-
lud en el perfodo de referencia, excepto para los primeros tres afios, aten
dieron més del 50.por ciento de las defunciones infantiles ocurridas en
el pais. Se supone, ademds, que la omisién antes de 1963 fue mayor ya que
entonces el registro oficial de defunciones estaba concentrado en pocos

organismos.

No existiendo estimaciones del ‘wubregistro de defunciones infantiles
para todos los afios del perfodo de estudio y siendo necesario corregir la
informacidn para una mejor estimacién de las tasas, se aplica el descenso
proporcional en la omisién del perfodo 1963-1971 a los diferentes afios, ob-

teniéndose los resultados que se presentan en el cuadro 2.

Las defunciones infantiles para cadé afio, ademds de la correccibn por
omisidén, fueron asignados al afio de nacimiento mediante los factores de
separacidn correspondientes a cada afio del perfodo.‘ Para las provincias
sélo se hizo la asignacién no asi la correccién por omisidn por no existir

elementos que permitieran determinar su magnitud.

li/ Instituto Centroamericano de Estadistica, Tablas de vida de Costa Rica,
1962-1964. Universidad de Costa Rica, San José, Costa Rica, 1907.

12/ Ortega, A.,"Costa Rica: Evaluacién ...", op.cit.
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Cuadro 2

COSTA RICA: PORCENTAJES DE OMISION EN EL REGISTRO DE
DEFUNCIONES INFANTILES. ESTIMADOS PARA 1958-1972

Afo * Omisién Afo * Omisidn
1958 20,9 1966 14,2
1960 19,2 1968 12,5
1962 17,5 1970 © 10,8
1964 15,9 1972 9,2

Nota: Calculados por interpolacién lineal entre los
valores correspondientes a 1963 y 1971.

13/

El método de Feeney —=

La mayoria de los métodos de estimacién de la mortalidad a partir de

la informacién de hijos sobrevivientes suponen que la mortalidad antes del

censo ha permanecido constante. Griffith Feeney ha propuesto un nuavo mé-

todo que admite cambios en la mortalidad y con el cual es posible estimar

no sélo el nivel sino también tendencias de la misma.

El nuevo método parte de los siguientes supuestos:

a) La mortalidad infantil ha estado cambiando con una tasa de descen

so r durante los afios anteriores al censo hasta llegar a un nivel

=0

b) La tendencia en el tiempo es lineal.

Feeney, G.», Estimacidén de tasas de mortalidad infantil a partir de in-
formacidén de sobrevivencia de hijos clasificados por edad de la madre,

CELADE> Serie D No. 87, Santiago, Chile, junio de 1977.




1

c) No hay difefenciales de mortalidad por edad de las madres.
d) La tabla de vida que refleja la mortalidad en cualquier momento
antes del censo pertenece a la familia de tablas modelo de un sd-

lo parémetro,

El método relaciona las proporciones de hijos fallecidos por edad de

las madres con el patrén de fecundidad y mortalidad mediante la ecuacidn

n
Q=1-) c.p. (wsr
L Py (wer)
J=0 .
en la que:
Q = es la proporcién de hijos muertos entre los hijos nacidos vivos

tenidos por las mujeres de una edad determinada.

¢.= simboliza la proporcién de ese grupo de hijos nacidos vivos que
nacieron en el afio j antes del censo.
RN
pj(W:r)= representa la proporcidén de hijos sobrevivientes al momento

del censo entre los hijos nacidos vivos durante el afio j anterior

al censo,

La distribucién de hijos por afio de nacimiento depende del patrén de
fecundidad por lo que los valores de Cj pueden estimarse a partir de la

edad media de la fecundidad y la ecuacién anterior se escribe

n

Q= 1-) ¢;(1 py(wsr)
Jj=0




Para cualquier par de valores de Q y M se pueden establecer combinaciones
de valores de w y r que satisfagan la ecuacidén. Tales valores determinan
una tendencia lineal de la mortalidad coherente con la proporcidén de hijos
fallecidos. Feeney encontré que esas tendencias lineales se intersectan
muy préximamente en torno a un sélo punto cuyas coordenadas dan una estima
cién de la tasa de mortalidad infantil y el nimero de afios anteriores al
censo en que supuestamente estuvo vigente. Obtuvo regresiones para cada

grupo de edad las cuales aparecen en el esquema 2 del anexo 1.,

Las estimaciones que se obtienen al aplicar este método deben inter
pretarse tomando en cuenta los errores en la informacién bdsica, los su-
puestos tedricos del método y el carécter aproximado de las férmulas que

corresponden a cada grupo de edad.

Feeney no presenta ecuaciones para el primer grupo de edad de las mu-

jeress es decir de 15-19 afioss por considerar que la informacién de este

grupo es mads deficiente y ademds en algunas poblaciones se ha observado

que la tasa de mortalidad infantil de hijos de mujeres muy jévenes, es ma-
yor. Las ecuaciones son, pues, para derivar tasas de mortalidad infantil,

asignadas a diferentes momentos, a partir de la informacién proporcionada

% por las mujeres de 20 a 49 afos, por grupos quinquenales de edad.




IV.  COMPARACION DE LAS TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL ESTIMADAS POR
EL METODO DE FEENEY CON LAS OBTENIDAS A PARTIR DE
LAS ESTADISTICAS VITALES

1. Comparacidn en el total del pafs

En el cuadro 3 y los gréficos 2 y 3 se comparan las tasas de mortalidad
infantil estimadas por el método de Feeney con las obtenidas a partir de

las estadisticas vitales.

En general se observa que las tres estimaciones de la mortalidad infan
til sefialan descensos importantes en este indicador. La estimacién hecha
con el método de Feeney sugiere un descenso lineal de la mortalidad no asf
la derivada de las estadisticas vitales las cuales por una parte deben re-
flejar irregularidades empiricas que ocurren en cada peblacidén y por otra

un mejor registro de las defunciones a partir de 1963,

Al comparar por cociente las tres estimaciones se encontrd que entre
1963 y 1970 las estimaciones hechas‘por el método de Feeney no eran mayores
en un tres por ciento a las estimaciones hechas a partir de las estadisticas
vitales sin corregir. En cambio para todo el perfodo se observa que al co
rregir las estadisticas vitales por omisién se obtienen tasas de mortalidad
infantil mayores que las estimadas indirectamente. Lo anterior podria
considerarse como un leve indicio de que para Costa Rica la aplicacién del

método provoca una subestimacién del nivel real de la mortalidad infantil.
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Cuadro NQ 3

COSTA RICA: TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL (g ) ESTIMADAS POR
EL METODO DE FEENEY Y A PARTIR DE LAS ESTADISTICAS VITALES.

1959 « 1971
1000 é;
Afio EVa/ FEDbB/ EV ¢/ 100FE:EVa/ 100FE:EVc/
1959 81 e 68 98.8 117.6
1960 78 78 65 100.0 118.2
1961 77 26 65 98.7 11649
1962 79 74 67 93.7 110.% ,
1963 84 72 72 85.7 100. o
1964 83 70 72 8443 97.2
1965 8o 68 69 85.0 98.6
1966 73 66 64 90.4 1031
1967 70 64 62 91.4 103.2
1968 70 63 62 90,0 10146
1969 69 62 61 89.8 101.6
1970 67 61 60 . 91.0 101.6
1971 61 €0 55 198.3 ;109.1

EV a/ derivadas a partir de las estadisticas vitales conside
rando omisidn. Promedios mbéviles trienales.

* EV ¢/ 1Idem. sin considerar omisidn.
FE b/ valores obtenidos por interpolacién lineal entre estim
ciones contiguas mediante el método de Feeney.

Fuentes: Tablas 1-1, 1-2, 2=1 y 2=2 de los anexos 1 y 2.
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Gré&fico Na 2

COSTA RICAs TA5AS DE MORTALIDAD INFANTIL (qo3 ESTIMADAS POR
EL METODO DE FEENEY Y A PARTIR DE LAS ESTADISTICAS VITALES.
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Fuente: Cuadro NQ 3
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Grafico NQ 3

COSTA RICA: COHPARACION POR COCIENTE ENTRE LAS TASAS DE MORIA

LIDAD INFANTIL ESTIMADAS POR EL METODO DE FEENEY (F) y LAS ESTI
MADAS A PARTIR DE LAS ESTADISTICAS VITALES (EV). 1959 - 1971.
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{

Respecto a las tendencias de la mortalidad infantil, segin las tres es

timaciones, se encontraron las siguientes tasas de descenso de la mortali-

dad infantil por mil por afio

con Feeney 1.7
con EV corregidas 1,5

con EV sin corregir 0,9

De los tres valores; si se considera el descenso mostrado por las tablas
de vida de 1963 y 1973, se seleccionarfa la estimacién de Feeney la cual
estarfa ademds por debajo del descenso de tres por mil por afo calculado

para el Gltimo perfodo intercensal.

2. Comparacién.en las provincias

Previe al anélisis comparative debe recordarse que las ssries de es-

tadfsticas vitales; correspondientes a cada provincla, no estén corregidas

por omisién en el registro. Tal omisién al ser diferencial por provincias—

afectard la comparacidén entre las dos estimaciones.

1L/

Al establecer la comparacién en las siete provincias de Costa Rica se

observa una considerable heterogeneidad en cuanto al ajuste de las estima-
ciones indirectas, tanto a la tendencia como al nivel de la mortalidad in-

fantil calculados a partir de las estadisticas vitales.

14/ Behms H.» "La mortalidad en los ...", op.cit,




18

En el cuadro 4 y gréfico 4 puede apreciarse que para San José y Heredia
es dificil en el perfodo considerado declarar una §ub o sobrestimacidn de
la mortalidad infantil con respecto a]inivel calculado a partir de las es-
tadisticas vitales. Para Alajuesla, Guanacaste y Puntarenas las estimacio-
nes obtenidas apiicando las ecuaciones del esquema 2 son marcadamente supe
riores a las que se calcularon con las informaciones tradicionales. Cu~
riosamente en Cartago y Limén las estimaciones obtenidas por el método de
Feeney son inferiores a.las tasas de mortalidad infantil calculadas con la
informaci6n de nacimientos y defunciones infantiles en cada afio. Conside-~
“rando que en estas provincias estaria jugando un papel importante la migra
cién selectiva de mujeres en atencién a su fecundidad, al consultar las
fuentes se encontré que el saldo neto migratorio no tiene la misma direc-
cién en las dos provincias. Es probable que sean otros los factores que
estarian explicando porque en’Cartago y Limén las estimaciones del nuevo

método son menores a las tasas derivadas de las estadisticas vitales.

Cabria esperar que en general los valores obtenidos por el nuevo méto-
do fueran mayores que los obtenidos a partir de las estadfsticas vitales en
virtud que, como se dijo antes, las defunciones infantiles a nivel de pro-
vincias fueron tomados sin considerar la omisién en el registro de las mis
mas. Es probable que en la heterogeneidad sefialada antes esté reflejado

el diferente grado de omisién que quizd exista para cada provincia.

G
B
£
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COSTA RICA:

TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL {gq_) ESTIMADAS POR EL METODO DE FEENEY (F) Y A

‘Cuadro NO &

PARTIR DE LAS ESTADISTICAS VITALES (EV), SEGON PROVINCIAS Y REGIONES. 1959-1971.
( tasas por mil nacidos vivos)
San Joseé Alajuela Cartago Heredlia Guanacastc

Afio BV F F:BEV EV F F:RV BV F F:BV EV F F:BEV EV ¥ FiEV
1959 53 64 1,21 68 85 1.25 83 87 1.05 63 64 1,02 67 8% 1.25
1960 kg 62 1.27 65 82 1.26 89 86 0.97 62 63 1.02 65 82 1,26
1961 49 61 1.24 65 79 1.22 93 85 0,91 58 63 1,08 6k 79 1.23
1962 53 59 1.11 67 76 1.13 92 84 0.9 57 62 1,09 6k F7 1.20
1963 59 57 0.97 70 73 1.0h 91 82 0.90 56 60 1.07 71 76 1,07
1964 59 54 0,92 68 70 1.03 88 81 0.92 59 57 0.97 75 75 1.00
1965 55 52 0.95 65 67 1.03 88 80 0.91 57 54 0,95 73 74 1,01
1966 48 51 1.06 61 66 1,08 83 76 0.92 57 54 0.95 68 73 1,07 -
1967 46 49 1,07 62 64 1,03 81 73 0.9 55 S4 0,98 6 92 1.13
1958 k7 47 1,00 63 63 1,00 7% 69 0.93 54 52 0,96 66 71 1,08
1969 47 45 0,96 62 61 0.98 71 66 0.93 54 50 0.93 65 69 1,06
1970 46 43 0,93 57 59 1.04 68 62 0.9 51 48 0.94% 67 63 1.7
1971 b2- 40 0,95 50 58 1,16 61 59 0,97 Le 47 1,02 60 67 1.12

Puntarenas Limon Capital . Central Costera

BV F PRV EV _F  F:BV EV F ¥RV EV F F:EV EV ¥ F:EV
1959 86 98 1.14 106 102 0.96 st 64 1,19 724 85 1.15 82 9% 1,15
1960 82 97 1.18 100 99 0.99 51 63 1.24 75 83 1.11 82 94 1,15
1961 82 95 1.16 100 96 0.96 50 61 1,22 76 80 1.05 77 90 1,17
1962 79 94 1,19 98 95 0.97 54 59 1,09 77 97 1,00 76 88 1.16
1963 83 92 1,11 101 94 0.93 59 58 0.98 79 74 0.94 8t 85 1,05
1964 8 90 1,07 100 93 0.93 59 57 0.97 76 71 0,93 83 83 1,00
1965 8 89 1,07 98 90 0,92 55 57 1,04 74 68 0.92 82 81 0.99
1966 80 87 1.09 91 86 0.95 49 57 1,16 69 64 0.93 77 79 1.03
1967 78 85 1,09 91 84 0.92 47 58 1,25 69 60 0.87 75 77 1.03
1968 79 82 1,04 95 83 0,87 48 55 1,15 67 61 0,91 77 77 1,00
1969 78 80 1.03 96 81 0.84 48 6 0.96 65 64 0,98 77 76 0.99
1970 76 78 1.03 93 79 0.85 4 4o 0,87 61 67 1.10 76 76 1,00
1971 73 76 1,04 81 77 0.95 43 40 0,93 stk 69 1,28 72 75 1,04

Fuentes: Tablas 1-2, 14 y 2-2 de los anexos 1

61
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Con relacidén a las tendencias de la mortaliaad infantil por provincias,
con las reservas del método y del ajuste por regresién lineal, todas las esti
maciones indirectas muestran mayores tasas de descenso en las tasas de mor
talidad infantil por afio que las mostradas por las estimaciones directas.
Las diferenclas son mayores en las provincias de San José, Alajuela, Gua-
nacaste y Puntarenas en las que la tasa de descenso mostrada por las ésti-
maciones de Feeney es mds del doble de la tasa mostrada por las estimacio=
nes a base de estadisticas vitales (cuadro 5). En las provincias mencio-
nadas, excepcidén de San José, la poblacidén experimentd, segﬁn las dos es~
timaciones, la m&s alta mortalidad fnfantil‘en el afo inicial del perfodo

estudiado.

Cuadro 5 _

COSTA RICA: TASAS DE DESCENSO. LINEAL EN LAS ESTIMACIONES DE
MORTAL | DAD INFANT | L POR PROVINCIAS, SEGUN EL METODO DE FEENEY (F)
Y LAS ESTADISTICAS VITALES (EV).

(Tasas por mil hacldos por afio)
san  Alajue-

Guana- Punta-~

Método Limén

José la Cartago ‘Her?QEa caste renas
Feeney 2,0 2:3 23]-1- 1 :5 » / ] 33 1 39 2,1
EV 0,8 1,1 2,2, 1,0 = 0,2 0,8 1,3
Feeney: EV 235, 251 1, ] - ]:5 : 535 ’ 23“’ 136 }

Fuente: Cuadro 4,

~
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3. Comparacidén en las regiones geogréficas

Segin el cuadro 4 y los graficos 5 y 6, a nivel de regiones geogréficas,
en dos regiones, capital y central, se observa que las estimaciones hechas
a partir del método de Feeney dificiimente podrian ésemejarse @ una tenden
cia lineal. La distorcién es provocada bdsicamente por las tasas deriva-
das de log grupos mds jévenes en los dos casos y por la obtenida a partir

del grupo de 30-34 afios en el primerg.
R\

Es en la regién Costera donde las dos estimaciones de la mortalidad in
fantil son més parecidas, En ella las diferencias mayores se encuentran
antes de 1964, tiempo después del cual se supone hubo una mejora sustancial
en el registro de defunciones., En esta regién se estdn manifestando, por
otra parte: los desvios contrarios con respecto a las tasas derivadas de
las estadisticas vitales qﬁe se observaron en las estimaciones hechas con

el nuevo método para las provincias de Guanacaste, Puntarenas y Limén.

Referente a las tendencias, al igual que para las provincias, se en -
contré que las estimaciones obtenidas con el nuevo procedimiento muestran
una tasa.de descenso en la mortalidad infantil mayor que la mostrada por las
derivaciones de las estadfsticas vitales. Ademds, mientras las estimacioneé
de Feeney observan tasas de descenso con un rango de 1,7 a 1,8, las esti-

maciones directas presentan una variabilidad mayor que va de 0,6 a 1,6.
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Gr&fico NQ 5
COSTA RICA: TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL (q,) ESTIMADAS POR
EL, METODO DE FEENEY Y A PARTIR DE LAS ESTADISTICAS VITALES
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@réafico N2 6

COSTA RICA: COMPARACION POR COCIENTE ENTRE LAS TASAS DE MORTA
LIDAD INFANTIL ESTIMADAS POR EL METODO DE FEENEY (F) y LAS ES=
TIMADAS A PARTIR DE LAS ESTADISTICAS VITALES (EV), SEGUN REGIONES
100F:EV ~ 1959-1971
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V. COMPARACION CON ESTIMACIONES DE MORTALIDAD INFANTIL
DE OTRAS FUENTES

Haciendo uso del método propuesto por W, Brass, Chackiel 12/ obtuve eg
timaciones de la mortalidad infantil para Costa .Rica, sus provincias y por

variables geogré&ficas y socioeconbémicas.

En el cuadro 6 y gr&fico 7 se comparan, para el pafls y provincias,
las estimaciones hechas por el nuevo método, corresponden al promedio de
los afios 1968-1969, con las obtenidas por Chackiel que también se asignan

al mismo perfodo.

Las estimaciones obtenidas por el método de Feeney estdn sistemética-
mente por debajo de las logradas aplicando el método de Brass. La subes-
timacién en la mortallidad infantil con el nuevo métodos considerando confia
ble la estimacidén hecha por Brasss es del 10 por ciento en el pais, porcen
taje que varfa de 7 a 16 en las diferentes provincias y regiones. Con es-
tos antecedentes y los encontrados con las estadisticas vitales, bien po-
dria formularse que el método de Feeney subestima, en este casos e} verda-

dero nivel de la mortalidad infantil,

Aparte de subestimar el nivel de la mortalidad es importante sefialar
que el método de Feeney, en la presente aplicacién destaca en la misma me-

dida que lo hace el método de Brass los diferenciales geogréficos de la

15/ Chackiel, J.,".a fecundidad y la mortalidad ...", op.cit.
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mortalidad en la nifiez. Las dos estimaciones jerarquizan a las provincias
. ) . . . . . 2

y regiones, de acuerdo a su mortalidad infantil, con la misma graduaciodn.

AsT, San José y Heredia son las provincias de menor mortalidad infantil

mientras que, en base a este indicador, la situacidn es desfavorable en las

provincias de Guanacaste, Puntarenas y Limdn.

Guadro N2 6

COSTA RICL: TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL (qo) BSTI.IADAS POR
EL MZTOLC DE FZzizy (F) ¥ POR EL METODO DE BRASS (E), POR PRQ
VINGIAS Y REGIONES. ANOS 1968-1989.
( ;

tasas por wil nacidos vivos)

PROVINCIAS 7 B 7:3
COSTA RICA &5 75 «S0
<
Sez Josd &6 55 o84 —
Alajucela 62 72 36 -
Cartago 63 73 093
Heredia 54 64 o &k
Zecnacasie 70 82 085
Puntarcnas &1 7 093
Liada 82 &8 93
Capital 51 58 .88
Central 63 73 .86
Gostera 77 85 )

Capital: San Jost y Heredia; Central: Alajucia y Cartago;

o

Ccstera: Guanacaste, Puntarenas y Limdn.




Gré&fico N2 7
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Vi. ESTIMACIONES DE LA MORTALIDAD INFANTIL POR OTRAS VARIABLES

Al D e

Empiricamente se ha comprobado que en los palses subdesarrollados exis

te mayor mortalidad en la poblacidén residente en el campo que la que resi-

[4 W

e en las zonas urbanas. Se ha comprobado adem&s que existe una relacidn
inversa entre la mortalidad infantil y el nivel de instruccidén de la pobla

cidn, especificamente los afos de educacidén formal de las madres.

En el presente capitulo se encuentran estimaciones de la mortalidad
infantil para las &reas urbana y rural y segin los afios de estudio apro-
bados por la madre, més con el propésito de destacar los diferenciales de
este indicador demogréfico que de lograr un nivel real del mismo ya que co
mo anteriormente se comprobd tanto para el pals como para las diferentes
provipcias y regiones, el nuevo método, en este caso, subestima el nfvel

de la mortalidad.

1. Mortalidad infantil en la poblacién urbana y rural

Ei gréfico 8 presenta la mortalidad infantii de acuerdo a la residencia

urbana o rural de las madres, tanto para el pals como para cada grovincia.

En los ocho casos se observa un marcado contraste de la mortalidad de
menores de un afio entre la poblacién que reside en el &rea urbana y la po-
blacién rural. Tal contraste tiene diversos 8rdenes de magnitud siendo me-

nor en las provincias ce Guanacaste y Puntarenas en las cuales, ademés,
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. . . , 16/ .
existe la mayor proporcién de poblacidén residente en el campo — , mientras
que para San José, Cartago, Heredia y Limén la mortalidad de los nifios rura

les es mucho mayor que la experimentada por los nifios del &area urbana.

En el cuadro 7 se comparan las diferentes tasas de mortalidad infantil
para un punto en el tiempo en las diferentes provincias y de acuerdo a la
residencia de las madres. En &1 se observa que las provincias en las cua-

les se ubica la Meseta Central tienen mortalidad infantil rural mayor en

més del 50 por ciento a la que corresponde al &rea urbana.

Cuadro 7

COSTA RICA: TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL ZSTIMADAS POR EL METODO DE
FEENEY POR PROVINCIAS, SEGUN RESIDENCIA URBANAY RURAL. 1970

Tasas por mil nacidos vivos

Provincias : - Rural/Urbana
Urbana ' Rural
COSTA RICA 43 71 1,65
San José o34 5l 1,59
Alajuela. 43 69 1,60
Cartago L5 69 - 1,53
Heredia 37 55 1,49
Guanacaste v 63 67 1,06
Puntarenas 68 72 1,06
Limén 66 88 1,33

Fuente: Tabla 1~2 del anexo 1.

16/ Behm, H., "La mortalidad en los ...", op.cit.
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Al ezt;diar las tendencias, el descenso en la mortalidad infantil esma
yor para la poblacidn residente en &reas rurales, en la mayoria de los ca-
s0s, que para la poblacidn urbana. La excepcidn estd constituida por Gua-
nacaste y Puntarenass en las que se obsarvd antes menor manifestacién del
diferencial urbano-rural, y Alajuela, en la que la tasa de descenso de ia
mortalidad infantil se estima en 1,5 por mil por afo en las dos zonas de re-
sidencia. . Tales provincias tienen,.ademds, més del 75 por ciento de pobla-

cidn rural.

Comparando las estimaciones obtenidas por el nuevo método con las obte
nidas usando el método de Brass, otra vez se comprobd una subestimacibn del
nivel de la mortalidad infantii (cuadro 8). Sin embargo las dos estimacio-
nes coinciden en destacar el diferencial urbano-rural en el orden de magni

tud que corresponde a cada provincia.

Cuadro 8

COSTA RICA: TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL (q_) ESTIMADAS POR EL METODO DE
FEENEY (F) Y POR EL METODO DE BRASS (B)s POR PROVINCIASs SEGUN RESIDENCIA
URBANA Y RURALs ALREDEDOR DE 1968.

(Tasas por mil nacidos vivos)

Urbana Rurael
Provincias
F B F:B F B F:B
COSTA RICA 46 55 0,84 71 78 0,91
San José 38 Lg 0,84 59 6L . 0,92
Aiajuela Ll 54 0,81 67 76 0,88
Cartago 52 58 0,90 75 80 - 0,94
Heredia 36 nn 0,82 5 66 0,91
Guanacaste 66 77 0,86 75 8l 0,89
Puntarenas 71 76 0,93 78 8o 0,88
Limén 69 75 0,92 90 95 0,95

"

Fuentazs: Chackicl, J.» "La fecundidad ...", op.cite



2. Mortalidad infantil v nivel de instruccién de ia madre

Se ha comprobado en numerosos estudios que a menor nimero de ahos de

instruccién de la madre, corresponde una mayor mortalidad infantil.

Segin las estimaciones hechas por el nuevo método, alrededor de 1960,
de cada mil nacidos vivos de mujeres sin instruccidn, morfan alrededor de
111 antes de cumplir el primer afio de vica, en tanto que para las mujeres
que tenfan una escolaridad de 7 vy mé; afios de estudio, de cada mil nacidos
fallecfan 18. Alrededor de 1970 la situacién de la mortalidad infantil,

aplicando el nuevo método, segln el nivel de instruccidén de la madre, era
P g ‘

el que aparece en el cuadro 9.

Cuadro 9

COSTA RICA: TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL (qh) ESTIMADAS POR EL
METOD0 DE FEENEY SEGUN EL NIVEL DE INSTRUCCION DE LA MADRE
ALREDEDOR DE 1970

Mortalidad del grupo

Nivel de 1000q
instruccién ° Mortalidad del grupo de 7 y més -
Sin instruccién 83,2 o 3,28
1-3 afios 71,0 _ 2,80
L4-6 afios | 54,0 2,12
7 y mds afios : 25,4 1,00

Fuente: Tabla 1-3 del anexo 1.
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Es satisfactorio haber comprobados que las estimaciones obtenidas por
el nuevo método destacan en igual medida los diferenciales de mortalidad

infantil por nivel de instruccidén obtenidos por Behm y Chackiel.

Debido al ajuste en la proporcidn de hijes fallecidos, serfa aventuras
do inferir conclusiones sobre la tendencia de la mortalidad infantil de acuer-
- co al nivel de instruccidén de la madre. Para el caso, se observa, en el
gréfico 9, que los nifios cuyas madres no tenfan educacidn experimentaron
~mayor mortalidad en el pasado, la cual se mantuvo mé&s o menos estable, ini
ciando su descenso alrédedor de 1963. Mediante el ajuste por regresién 1i
neal, en el grupo menoé favorecido, se obtuvo una tasa de descenso de 2,1

“por mi! por afo.

Cuadro 10

COSTARICA: TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL ESTIMADAS POR EL METODO DE FEENEY (F)
Y POR EL METODO DE BRASS, POR NIVEL DE INSTRUCCION Y EL LUGAR DE
RESIDENCIA DE LA MADRE. 1968

(Tasas por mil nacidos vivos)

Nivel de Pais Urbano Rural
fnstruccion F B FB F B FB F B  F:B
Sin instruccidn 93 102 0,91 80 77 1,03 89 1o 0,86
1 - 3 afios 72 78 0,52 58 71 0,82 179 80 0,95
L - 6 afios 54 62 0,87 39 52 0,75 51 68 0,95
7 y més afios o5 46¥ osh 31 49¥ 0,63 27 36 0,75

a/ Corresponden a 7-9 afios de instruccidn.

Fuentes: Behm, H., La mortalidad en los primeros afios de vida en paises de
la América Latina. Costa Rica 1968-1969. CELADE, Serie A No.102k.
San José, Costa Rica, 1976,
Tabla -3 del anexo 1.




Grifico 110 9.

COSTA RICLA: TASAS DE MORPALIDAD TiFANTIL BESTIMADAS POR EL METODO Ui FEEUEY BGUN L
NIVEL DE INSTRUCCIOHN Y EL LUGAR DB RESIDENCLA D LA MADRE. 1950&19723

(_tesag por nil nacidos vivos ) -

£ ‘"m' N
o ub-?, tm,‘,“"‘.‘ ;
; ., ] ?
t 1 - i : ’ ; ‘ i
! : q‘\ l 5 . ﬂ'""'””.“h"%..~~h H
o i ’o\ i i . i . “
i o 160 - i e e e ?QOF . . . e s SRR "\,"" e s e~
~ s eSS ey H ™
l'o e, i , e
‘ A "0.\ : : No
3 ;
* \ N, .. .
\ ! ~,, ~.
. ~ ~,
‘s
N . N .
e £ e 2 e e e e s e e ot e 8 : "\ . ! 6 -2 .0 4 &.w ‘ \“
L L [ SN S S [ A i e s g g0 el e o EEET
. Q i * 80 .o""‘ ‘..."..
.ov,,o--o-A‘Ot:.‘ LR KR S : \'4 c‘...
. b .. - 1
s’ : e, . ."-'. E \'-
i A i ~ ;
; ; ‘e i - i
, | | | .
[ i - ¥
: - { ! . ! ¢
e i I R T I e e S U SO . e e k ¢
: . 60 ’ e 60
,...gbauo-:r—;m!‘"" ¢ iy H i »
g bl AR P ; i .
N~ -
| . L - wors eme *0 SIS Sy s Ge veea
} H ., y s &
: i . wor
my SwS gous sy, ! .
i PV 0% s par pous g
! : ! ~Of~.
- - e : ~ e U R b S — - - e - —_—
i 1 40 ' i =~ L"o ;
i i ! S,
. ! i S, .
|
20 e IR R - R
P
i
. v '
Pa' . ! 4
18 . Urlhona Rural
| ' | ;
|
- B S T A P PR R R TR P e D e ST T S R RO R, el I A T R RS i ~

1960 1964 1968 1960 1664 1968 1960 1964 1968
—~—-=sin instruccidn ve0- 1«3 afiog de instruccibn ==~ 46 afios 7 y whs afios

Fuente: Tabla 1-3 del ancxo 1.



37

3, Mortalicdad infantil segln el nivel de instruccidn de la madre en

la poblacidn urbana vy rural

Anteriormente se observd que tanto en la poblacién rural coma en la ur
beana y de acuerdo al nivel de instruccidn de las madres se obtienen dife~
rentes valores para la mortalidad infantil., Las diferencias son acentua-
das cuando las estimaciones se hacen atendiendo las dos variables (cuadro
16). En cada grupo, excepto aquel eﬁique las madres tienen nivel de 7 vy

m&s afios de estudio, la mortalidad es m&s alta para la poblacidn rural.

En el grafico 9 se observan, entre otros, los siguientes hechos geneQ

rales:

-a igual nivel de instruccidén, con excepcidén del grupo 7 y mé&s afios de
estudio, existe una sobremortalidad rural con respecto a la que se ma

nifiesta en las zonas urbanas.

-Tanto para el &rea urbana como para la rural, la mortalidad de nifios
menores de un afio es mayor cuanto menor sea el nivel de educacidn de

las madres.

-En el perfodo para el cual se lograron estimaciones hay un pronunciado
descenso de la mortalidad infantil para los nifios cuyas madres no te-
nfan instruccidén en las dos zonas de residencia. El descenso es mayor

en la poblacidn residente en el &rea urbana que la rural,

-El grupo de mayor instruccidn experimenta una mortalidad infantil ma-
yor en la zona urbana que en la zona rural, en la cual muestra, curio

samente, no sdlo valores menores sino tendencia a la elevacién de las

tasas.




Vile CONCLUSIONES

I, Por la facilidad de aplicacidn del método de Feeney, en 1a estimacidn
de niveles y tendencias de la mortalidad infantil, se prevé su posible
aplicacién sistemdtica sobretodo en aquellos pafses cuyo registro de naci-
mientos y defunciones es defectuoso. Es por eso que se ha evaluado para
Costa Rica haciendo comparaciones de los valores obtenidos mediante el nue
vo método con aquélios obtenidos de las estadisticas vitales y mediante la
apiicacion del método de Brass.
2. A nivel nacional, las tasas de mortalidad infanti] estimadas por el mé
todo de Feeney aparecen entre las dos estimaciones basadas en estadis~
ticas vitaless corregidas y sin corregir (cuadro 3 y gréfico 2), por io ques
de aceptar el grueso ajuste introducido en la correccidn del registro de
defunciones infantiles, los valores obtenidos por el nuevo método estarfan
subestimando, para Costa Ricas el verdadero nivel de la mortalidad infantil.
Con relacidén a las tendencias, sin embargo, las estimaciones indirectas dan
un descenso cuya magnitud estd entre el sefialado por las estadisticas vita-

les "corregidas” y las tablas de vida de los afios 1963 y 1973.

3. Cuando la comparacién se hace por provincias se observa una considerable
heterogeneidad en el ajuste de las estimaciones a base del nuevo método

con las obtenidas a partir de nacimientos y defunciones (cuadro 4 y grdfico

k). En San José y Heredia las dos estimaciones son parecidas pero en Ala-

juela, Guanacaste y Puntarenas las estimaciones indirectas son marcadamente
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superiores a las obtenidas a partir de las estadisticas vitales, sucede lo
contrario en Cartago y Limén. Considerando que el registro de defunciones
infantiles no fue corregido por omisidon a nivel de provincias, se espera
que al hacerlo en todas las provincias se manifleste una mayor mortalidad
infantil que la estimada por el método de Feeney. Respecto a lés tenden~
cias todas las estimaciones a base del nuevo método muestran mayores tasas

de descenso por afo que las estimaciones con los datos del registro.

L. Las estimaciones logradas mediante la aplicacién del nuevo método fue-
ron también comparadas.con las que se obtienen aplicando el método de
Brass. Para el pais la subestimacién de un valor respecto al otro es de 10
por cientos porcentaje que a nivel provin;ial fluctda entre un 7y 16 por
ciento. Importante es sefialar que si bien es cierto el nuevo método sub-
estima, para Costa Rica, el nivel de la mortalidad infantil, la jerarquia
de provincias de acuerdo a su mayor o menor mortalidad es coincidente con

ambas metodologTas.

%. Hechas ias estimaciones por el nuevo método, considerando la residencia
urbana y rural de las madres, se encontrd (gréfico 8) la sobremortali-
dad rural, respecto a la urbana, que se ha observado en numerosas investi-
gaciones. El nuevo método destaca el diferencial urbano-rural, para cada
provincia, en el orden de magnitud que lo hace el método de Brass. Al es-
tudiar las tendencias, en la mayoria de los casos se encontrd que el des-
censo en la mortalidad infantil es mayor para la pobiacién residente en

dreas rurales que para la poblacién urbana.
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6. La mortalidad infantil de acuerdo al nivel de instruccién de las madres,

estimada a partir del nuevo método, es desfavorable a los nifios de ma-
dres sin instruccién los cuales observan mortalidad mayor en més de tres
veces 18 que experimentan les nifios cuyas madres tienen 7 y mas &fios de
instruccién., Cuando las estimaciones se hacen considerando ademds la re-
sidencia urbana y rural (gréfico 9) la distancia entre los grupos extremos
es mds dramdtica ya que la mortalidad de nifios menores de un afio, en el
'érea rurai,‘correspondiente a mujeres sin instruccidn, es aproximadamente
cinco veces la que experimentan los nifios de madres con mds instruccién,
en la misma &rea.» Es necesario recalcar, una vez mds, que las estimacio-
nes obtenidas por el nuevo)método destacan los diferenciales urbano y rural
de la mortalidad infantil en forma similar a la encontrada por Behm vy

Chackiei.

7. El método de Feeney aparece como muy promisorio y se espera que al con
tar el Centro Latinoamericano de Demograffa con un pfograma especial

de computacibén, que en la presente oportunidad no fue usado, la evaluacién

piena del método no se deje esperar a fin de implementar su sistemética

aplicacién,



ANEXO 1

ESTIAACION DE LA MORTALIDAD INFANTIL KEDJANTE
EL RETCD0 DE G. FEENEY
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1. La informacidén de hijos faliecidos ggf edad de la madre

Con ocasién de los censos de 1970, en la mayoria de los paises latinoa
mericanoss se investigd paratodas las mujeres mayores de cierta edadel nd-
mero de hijos nacidos vivos tenidos hasta la fecha del censo y, de ellos,
los que estaban vivos. Con tal informacidén es posible calcular la propor=-
cién de hijos fallecidos entre los hijos nacidos vivos tenidos por las mu-
jeres, correspondientes a cada grupo de edad, mediante la aplicacidn de la

relacién.

Q= (HNV, = HS.) & HNV, (1.1)

donde Qi es la proporcién de hijos fallecidos entre los hijos nacidos vi=
vos correspondientes a las madres del grupo de edad i; HNV; es el ndmero de

hijos nacidos vivos tenidos por las mujeres del grupo i vy HSi es el nlamero

de hijos sobrevivientes a la fecha del censo, de los tenidos por las mismas

mujeres.

"o.o la proporcién de hijos fallecidos sobre el total de hijos tenidos
por un grupo de mujeres ser&, en cierto modo, un indicador de su nivei de
mortalidad. Cuanto més alto sea el nivel de la mortalidad, mayor seré el

‘ 17/

nimero de hijos que habr&n muerto y mayor la proporcidén de fallecido .

Sin embargo, para efecto de anédlisis, tal indicador no puede utilizarse di

rectamente ya que, entre otros, estéd afectado por los siguientes factores:

17/ Behm, H.s "La mortalidad en los ...", op.cit.
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-la distribucidn por edad del grupo de mujeres;

~la estructura por edad de la fecundidad;

~las variaciones de la fecundidad y la mortalidad;

=la distribucién por edad de las madres dentro de cada grupo quingue-

nal de edades.

W. Brass mostré que la proporcidon de hijos fallecidos entre los hijos
tenidos por las mujeres, clasificadas por edad, es equivalente a la proba-

bilidad de morir entre el nacimiento y una edad determinada, que depende

de la edad de la madre.

G. Feeney elabora un método en el cual la proporcién de hijos falleci-
dos, para cada grupo de edad de las madres, se hace corresponder a la tasa
de mortalidad infantil en un cierto nimero de afios anteriores al censo, con
siderando que cada proporcién refleja el nivel de mortalidad experimentado
por esos hijoé y el ndmero de afios transcurridos desde el nacimiento de

ellos.

18/

2. La teorfa del nuevo métodg —

Si la mortalidad ha estado cambiando, las proporciones de hijos falle-
cidos, segln los diferentes grupos de edad, conducirén a estimaciones dife

rentes de la mortalidad.

18/ Feeney, G.» Estimacién de tendencias de mortalidad a partir de infor-
macién de hijos sobrevivientes, CELADE, Serie/P/No. 88, Santiago, Chi-
les; junio 1977, E£s:timacién ce pardmetros demogré&ficos a partir de in-
formacién censal v ce registross CELADE, Serie ﬁ}No. 93, Santiago, Chi

le, junio 1977 y "Estimacién de tasas ...", oE.éit.
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Tales propofciones pueden relacionarse con las probabilidades de muerte

desde el nacimiento hasta una edad x, de ‘acuerdo al diagrama que aparece

a continuacidn, en &€l que haciendo HS?: HNV%==p1 y HNV%: HNV, = ¢

f’ luego

de combinaciones mateméticas se llega a la relacién

(1.2)

(1.3)

"en las que cé es la proporcién de los hijos nacidos vivos tenidos por las

mujeres del grupo de edad i en el afio j antes del censo vy pé (o qé) es la

proporcién de hijos sobrevivientes (o muertos) al momento del censo entre

los hijos nacidos vivos de las mujeres del grupo [ en el afio J anterior &l

censo.

Q = (Env, - Hsi):mwi

) R BS, @ ani)

& g
HSi:HNV

=0

= l"‘( i)
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Para la resolucién finita de la ecuacién (1.2) se introducen supuestos
demogréficos empiricos tales como la correspondencia de los valores pé con
las probabilidades de vida en familias de tablas modelo. Asi, la relacién

(1.2) se escribe:
n . .
Q, =1-) o ol (am) (1.1)

en la que pg (asw) simboliza la probabilidade de vida desde el nacimiento
hasta la edad exacta a en una tabla modelo correspondiénte a un nivel de
mortalidad representado por w. Si ademds se considera que la mortalidad
ha estado cambiando, pero la tabla de vida del periodo aplicable a cual-
quier momento se corresponde con una familia de tablas modelo, de tal ma-
nera que en una determinada fecha, la del censo de poblacidén, el nivel de
la mortalidad era W, el cual disminuy6 en el tiempo con una tasa I, la pro

porcién de hijos fallecidos puede escribirse:

Q=1-
J

1~15

oc% pé (a; W, r) (1.5)

donde p? (a;m%, r) es la probabilidad de vivir desde el nacimiento hasta

la edad exacta a si la mortalidad estuviera cambiando a una tasa constante

I durante los afios anteriores al censo y hubiera tenido el nivel R al mo-

mento del censo.
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Disponiendo de una ecuacidn de la estructura de la (1.5) para cada gru

po quinquenal de edad de las mujerég, la idea general de la técnica de es-

) timacidén consiste en resolver el sistema para los valores desconocidos W,
y r» valores que determinan la tendencia de la mortalidad en los aﬁosvpre-

. ~ vios al censo.

Para obtener las soluciones numéricas pueden seguirse tres estrategias.

La primera considera individualmente las ecuaciones para cada grupo de edad,,

determinando todas las combinaciones de pares (Woa r) que satisfacen la

ecuacidén correspondiente, luego se considera la familia completa de las

trayectorias de los niveles de mortalidad definidas por estas combinacio-

nes,

\\\::zsgk %% ’
o d: con oY Wo,0

P conriy wo,1

¥:conrpy w2

C;; con rz; y ¥, 3

Q,

k3
afios AAC censo

Empiricamente se encuentra que todas las trayectorias de niveles de la

mortalidad coherentes con una proporcién de hijos fallecidos se intersectan
aproximadamente en un mismo punto que ubica el nivel de la mortalidad vigen

te en’un determinado nimero de afios previos al censo.
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La segunda estrategia consiste en resolver pares seleccionados de ecua
ciones simultdneas para obtener valores particulares de WY r. Cuando
las informaciones son razonablemente buenas y se cumplen en general los
supuestos, la familia de tendencias de la mortalidad definen una banda
estrecha representativa del nivel de la mortalidad en cualquier momento
anterior al censo hasta un 1imite de 20 o 30 afios. En la medida en que
las informaciones sean deficientes y no se satisfagan las hipStesis del

método, la banda ser& més ancha.

La tercera estrategia consiste en escoger valores de wo Y I que mini=~
micen alguna medida de discrepancia entre los miembros de la ecuacién
(1.5). Este procedimiento tiene la ventaja de producir una sola estima~
cién de la tendencia de la mortalidad a partir de los datos observados y

proporciona al mismo tiempo una indicacidén, a través de la medida de dis-

| crepancia, sobre la calidad de las informaclones y la bondad del método.

En el presente trabéjo se utiliza una variante simplificada de la pri
mera estrategia, en la cual, utilizando andlisis de regresidén, Feeney en-
contré dos relaciones matemdticas para cada grupo de edad y de cuya apli~
cacidn se obtienen la tasa de mortalidad infantil.y el nGmero de afios pre-

vios al censo en que estuvo vigente.

3. Aplicacién del nuzavo método

A partir de la poblacién femenina de 15~49 afioss por grupos quinquena-
les de edad, segiin el niimero de hijos tenidos nacidos vivos y el nidmero de

hijos sobrevivientes al momento del censo, se obtiene;
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b)

La paridez media (Pi) para los grupos i=1, 15-19; i=2, 20-2k,

i=3, 25-29; e i=L4, 3034, dividiendo el nimero de hijos nacidos

vivos tenidos por las mujeres de cada grupo de edad entre el nimero

de mujeres del mismo grupo.

Los cocientes Pi: Pii-l que ubicados en la columna izquierda del

esquema | darén tres estimaciones de la edad media de la fecundidad.

El promedio aritmético entre las tres estimaciones obtenidas en el
paso anterior, valor que representaré la edad media de la fecundi=-

dad (M).

La proporcidn de hijos fallecidos del total tenido en cada grupo

de edad (Q)», aplicando la relacién (1.1).

La mortalidad infantil, expresada en muertes infantiles por cada
mil nacidos vivos, y el nimero de afios previos al censo en que esa

tasa estuvo vigente, desarrollando los célculos del esquema 2,

Esquema |

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

esplazamiento de la DeSMazamiento de la

1000 x edad media de la fe~- 1000 x edad media de la fe~

P,

P

cundidad a partir de Pi:P cundidad a partirde

! i+] la edad central de i+1 la edad central de
§s i4 1 is i+1
063-110 +10 L462-508 +3
111-167 + 9 509-552 +2
168-230 + 8 553-593 +1
231-293 + 7 594-630 0
294-353 + 6 631-665 -1
354-409 + 5 666=-697 -2
L10-L61 + b 698-728 -3
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Esquena 2

ESTIMACION DE LAS TASAS DE MORTALIDAD INFANTIL A PARTIR DE LA
PROPORCION DE HIJOS FALLECIDOS ENTRE LOS KIJOS TENIDOS
POR MUJERES POR GRUPOS QUINQUENALES DE EDAD, D&

DA LA EDAD MEDIA DE LA FECUNDIDAD.

grupos tasa ce mortali anos aateriores

de edad dad infantil al censo

20-24 (=44 .7430.5M)Q=2.6  11.8=.325M=.17Q
25-29 (29%+14,911)Q=249 16.5=424M+.16Q
30-34 (357+10.4M)Q=2.8 2046=494M+.77Q
35=39 (362+49.7711)Q-7.8 25 49-4536M+.80Q
Lol (282+11.0M)Q-8.5 30e1=e633M+.87Q
k5-49 (216411.14)Q-7.3 33 b=, 641M+1.58Q

Nota: Q es proporcidn de hijos muertos y M edad media de Fece.

Tabla 11

COSTA RICA: HOJA DE CALCULO PARA ESTIMAR TASAS DE MORTALIDAD
INFANTIL A PARTIR DE INFORMACION DE HIJOS SOBREVIVIENTES POR
EDAD DE LA MADRE.CERSO DEL 14 DE MAYO DE1973

edad NF HNV HS Pi Mi Qi %y AXC

15-19 111415 17901 16772 «1607 29 «0631 ==~ -
20-2% 84946 93097 86056 1.0960 29 0756 61.6 2.3
25-29 . 63137 BY466 145957 2.5257 30 L0847 39.0 k.1
30-=34% 50432 27823 187075 4.1209 -~ 0998 63.2 6.1
35-39 46530 55968 225822 -- - .1178 68.6 8.7
ko-bh 39675 53195 218671 S — 1364 73,9 11.7
45-49 31750 21484 197366 - - «1613  79.8 14.9

Nota: NF es la poblacion femenina de 15-49 azos por grupos de
edad. HNV simboliza hijos nacidos vivos em cada grupo.
HS hijos sobrevivientes. P, paridez media. M. la edad
media corresponciente a cadd cociente P_:P, ..~ q_ tasa

de mortalidad infantil y AAC¢ afios anteraoré§1al cénso.
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Pabla 12 (Continda)

COSTA RICA: TASAS ESTIMADAS DE MORTALIDAD INFANTIL POR APLICA
CION DEL METODO DE FEENEY SEGUN LA RESIDENCIA URBANA Y RURAL
DE LAS MADRES, POR PROVINCIAS. CENSO DE 1973.

grupos ambas zonas zZona urbana 2002 TUrL.
de edad 1000q  aflo 1 1000q afio 7000~ 2fo
COSTA RICA

20-2k 61.5 1971.2 43,3 1971.3 713 1971.2
25=29 59.0 1969 .4 4i .3 1969.5 68.7 1969 .4
30-34 . 63.2 1967.4 k9.2 1967.5 7241 1967.3
35=39 68.6 - 1964.8 50.2 | 1965.0 78.9 1964,8
Lo-bk 73.9 1961.8 55.7 1962.0 8h.77  1961.8
4549 79.8 1958.9  61.4 1958.9 91.3 1958.8
SAN JOSE , :

20-2k k2.4 1971.2  34.8 19714 53.5 1971.2
25=29 41,0 1969.4  32.7  1969.7  51.9  1969.4
30-34 48,8 1967.3 39.% 1967.6 60.8 1967.3
3539 51,9 1964,8 40,0 1965.2 68.0 1964,8
ho-lk 59.2  1961.8  47.8  1962.3  74%.9  1961.8
L5mb9 6445 1958.6 52.9 1959.1 81.9 1958.6
ALAJUELA

20-24 637 1971.2 Le.1 1971.4 68.8 1971.2
25-25 62.2  1969.4  38.6  1969.5 68,7  1969.4
30=34 61.4  1967.3 46,0  1967.6  66.1 1967.3
35=39 67.4 1964.8 k5,3 1965.2 733 1964,8
LOmbh 7642  1961.8  55.2  1962.2  65.9  1961.8
bs-49 85.7  1958.6  61.7  1959.1 93.2  1958.6
CARTAGO

20-24 60.2 1971.3 43,5 1971.4 66.2 1971.2
25-29 61.1 1969.5 41,6 1969.7 6945 1969.4
30=34 711 1967.4 5441 1967.6 78.6 1967.2
35-39 78.9  1964.9 61,0  1965.1 8649  1964.7
L4O=4 -83.4  1962.0 64.9 1962.2 91.9 1961.8

45-49 86.8  1958.8  68.3  1959.1  96.5  1958.5
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Tabla 1=2 ( conclusibn )

COSTA RICA: TASAS ESTIMADAS DE MORTALIDAD INFANTIL POR APLICA
CION DEL METODO DE FEENEY SEGUN LA RESIDENCIA URBANA Y RURAL
DE LAS MADRES, POR PROVINCIAS, CENSO DE 1973.

grupos ambas zonas zona urbana ZOon& rural
de edad 1000q,, afio ‘1000qo afio 1000qO afio
EZREDIA
20-2k bk 1971.3 28.2 19715 53.5 1971.2
25-29 48,6 1969.5 38.1 1969.8 53.4 1969.4
30-34 © 53,8 1967.4  36.2  1967.8  62.7  1967.3
35=39 S5%¢1  1965.0 3843 1965.% 61.6 1964,8
Lo-bh 62.1 1962.0 Lo 4 196245 68.9 1961.8
k549 63.9  1958.9 46,1 1959.3  73.7  1958.6
GUANACASTE
20-24 78.0 197101 71.3 1971.2  79.7 1971.1
25-29 7565 1969.2 63.6 1969.4 784 1969.2
30-34 71,0  1967.1 66.7  1967.3  72.3 1967.1
3539 7545 1964.6 733 1964.8 767 1964 .6
C h0=lk 76.8  1961.6 66,5  1961,8 79,9  1961.6
§5=49 86.1 19584 82.9 195846 87.2 1958, 4
PUNTARENAS
20-24 81.2 1971.0 65.4 1971.1 82,4 1970.8
25-29 75.0 1969.1 69.7 1969.2 7503 1968.8
30-34 81.7 1966.9 71.6 1967.1 83.4 1966,6
35=39 9340 1964 .4 87.1 1964,6 93.2 1964,0
40-4§ 9.9 1961.3 86.5 1961.6 95.9 1960.9
45-49 99.4  1958.1  98.5  1958.3 97.9  1957.7
LIMON
20-24 775 1970.8 63.8 1970.9 85.9 1970.9
25-29 81.7 1968.8 68.0 1968.9 89.5 1968.9
30-34% 84.1 1966.6 69.5 1966.8 91.0 1966.7
35-29 92.6 1964.0 78.4 1964,2  100,2 1964.2
Lo<ts 95.9  1960.9  77.6  1961.2 104.9  1961.1

4549 1045.7  1957.7  86.4  1957.9 115.6  1957.8
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Tabla 1=3

COSTA RICA: TASAS ESTIMADAS DE MORTALIDAD INFANTIL POR APLICA
CION DEL METODO DE FEENEY SEGUN EL NIVEL DE INSTRUCCION Y LA
RESIDENCIA URBANO-RURAL DE LAS MADRES. CENSO DE 1973.

grupos total pais pals urbano pals rural

de edad 1000qo aflo 1000qo afio 1000qo afio
SIN INSTRUCCION

20-24 83.2 1970.8 719 1970.8  80.5 1970.7
25=29 93.1  1968.8 80.3 1968.8 89.6 1968.7

30—34 101.6 1966.6 87.9 1966.6 96.5 1966.4
35=39 109.1 1964,0 9%.9 1964,0 102.9 1963,8
Lo-44 1125 1960.9 97.1 196049 105.3 1960.7
45-49  111,0  1957.6  96.3  1957.5 103.4  1957.5

CON 1-3 AROS DE INSTRUCCION

20=~24 710 - 1970.8- 49,4 1970.7 773 1970.7
25-29 7245 1968,8 5845 1968.7 79.0 1968.7
30-34 7he3  1966.6 66,2  1966.4  79.7  1966.4
35=39 7442  1964.0  71.2  1963,8  79.5  1963.8
40~bidy 7249 1961,0 75 ok 196047 777 196047
4549 69.9 1957.8 7547 19575 73.6 1957.7
CON 4-6 AfOS DE INSTRUCCION

20-24 5340  1971,0 % 3561  1970,9 513  1971.0
25-29 54,1 1969.1 39.4  1969.0  51.2  1969.1
30-34 5602  1966.9  43.5  1966.8 52.2 196649
35=39 5541 1964 .4 43,9 1964.,2 ~ 50.6 1964,2
4o-k4 5408  1961.4 45,5  1961.2 49k 1961.4
bs-kg 5249 1958.2  45.5  1958.1 47.5 1958.3
CON 7 y + ANOS DE INSTRUCCION

20-24k - 28.2- 1971.5 - 25.9 1971.6 3341 1971.4
25-29 25.4  1969.8  28.6 < 1969.9  28.2  2969.7
30~34 24,8 1967.8 3147 1968.0 26.0 1967.6
35-39 20.5 1965.6 3142 1965.6 20.4 1965.2
4ok 18.6  1962.5  32.4  1962.7 18.4  1962.3

L5-49 179 1959. 4 33.7 1959.6 16.7 1959.2
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Tabla 1-4

COSTA RICA: TASAS ESTIMADAS DE MORTALIDAD INFANTIL POR APLICA
CION DEL METODO DE FEENEY SEGUN TRES REGIONES. CENSO DE 1973.

grupos ~ CAPITAL CENTRAL COSTERA

de edad  1000q, afio 1000q,  afio 1000q, afio

20-24 40,0  1971.4 69.6 1971.2 75,2 1970.9
‘2529 39.3  1969.7 65.1  1969.4 76.6 1968.9
30-34 58.7 1967.6 58.8 1967.3 77.4  1966.8
33-39 56.4 1965.2 68.7 1964.8 82.9 1964.2
4o-44 58.8 1962.2 77.4 1961.8 89.4 1961,.1
45é49 6holt 1959.1 86.7 1958.6 95.9 1957.9

CAPITAL: San José y Heredia; CENTRAL: Alajuela y Cartago
COSTERA: Guanacaste, Puntarenas y Limdn.

Las estimaciones de mortalidad infantil y el nimero de afios previos
al censo en que supuestamente tuvieron vigencia, segin la residencia urba-

na o rural de las madres, por provincias, aparecen en la tabla 1-2.

Los valores que se refieren a la mortalidad infantil segln el nivel
de instruccién y la residencia urbano-rural de las madres, aparecen en la

tab]a‘l-3.

Para poder comparar las tasas de mo;talidad infantil estimadas por
este procedimiento con las que se calculan a partir de las estadisticas
" vitales, que estén referidas a afos civiles, por interpolacién lineal en=
tre dos valores contiguos se encontraron las tasas correspondientes a ca-

&

da afio.



ANEXO 2

CALCULO DE LA KORTALIDAD INFANTIL A PARTIR DE
LAS ESTADISTICAS VITALES
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El célculo de la mortalidad infantil a partir de las estadisticas vi-
ales se hizo, para los afios comprendidos en el perfodo 1958-1972, aplican

uo la relacién

z z, zkly .z
19 = (Pp*40p ) ¢ B (2.1)

en la que ]qg es la probabilidad que tiene un recién nacido de fallecer an

. ~ z . -
tes de cumplir un afio de edad; QPO son las defunciones de menores deun afios

ocurridas en el afio z, provenientes de los nifios nacidos en el mismo afio;

z+1 . . . . - :
\DO . son las defunciones infantiless ocurridas en el afio z+ 1, entre los
v

.x . ~ r4 ' . e .
nifios que nacieron en el aiio z; y B~ son los nacimientos ocurridos en el

afio z.

Las defunciones normalmente no se publican por 'afio de nacimiento por

o que los valores aDg y‘$D§+] se obtienen aplicando factores de separacidn

a las defunciones ocurridas en cada afio. Tales factores deben satisfacer

las relaciones

r4 z z
(1= %) 0g = P ~
- (2.2)
2+1 _z+1 z+1
fo Do =& -

z . . ~

en las que 1=« fo es la proporcién de defunciones de menores de un aiio ocu~

rridas en el afio z, provenientes de nacimientos ocurridos en el mismo afio
z+1 .z . . . . ~

y fo es la proporcién de defunciones infantiles ocurridas en el afio z+ 1>

provenientes de los nacidos en el afio z. Tales factores fueron calculados

considerando las defunciones de menores de un afio segin la edad, por pro-

vincias y regiones.
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La aplicacién de las relaciones (2.1) y (2.2) en la determinacidén de
.as tasas de mortalidad infantil, para el pais, a partir de la informacién

uel periodo, aparece en detalle en la tabla 2-1.

Para eliminar en parte las irregularidades presentadas por las dife-
rentes estimaciones; los valores obtenidos fueron suavizados aplicando pro
wmedios mdviles trienales. Los resultados finales, para las diferentes pro

vincias y regiones, aparecen en la tabla 2-2.

Tabla 21

COSTA RICA: HOJA DE CALCULO PARA ESTIMAR TASAS DE MORTALIDAD
INFANTIL A PARTIR DE LAS ESTADISTICAS VITALES. 1958 - 1972.

aflo B D, fo 1000q°g/ 1000q°§/
1958 - 53899 b487 «3082 84 -
1959 57834 4685 «3055 81 81
1960 59499 4809 23028 79 78
1961 62131 4502 «3000 74 7?7
1962 62624 4842 «2973 79 79
1963 63798 5200 «2911 83 84
1964 61753 5666 #2849 8 83
1965 - 62909 5014 .2823 77 8o
1966 . 62963 4680 02671 : 73 73
1967 61963 b376 02676 68 70
1968 59213 3976 e2595 70 70
1969 57984 4345 «2808 73 69
1970 57757 3937 2748 64 67
1971 56338 3499 2434 63 61
1972 57438 3415 .2559 55 -

8/ aplicacidn de 2.1 y 2.2 b/ promedios mdviles trienales -
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Tabla 2-2

COSTA RICA: TASAS*ESTIMADAS DE MORTALIDAD INFANTIL A PARTIR DE
LAS ESTADISTICAS VITALES, SEGUN PROVINCIAS Y REGIONES.1959-1971.

ahio f CR g0 ALA CAR TER
1959 68 53 68 83 63
1960 66 49 65 89 62
1961 65 b9 €5 93 58
1962 67 53 67 92 57
1963 72 59 70 9 56
1964 72 59 68 88 59
1965 69 55 65 88 57
1966 oh 48 61 83 57
1967 62 L6 62 81 55
1968 ' 62 47 63 2 Sk
1969 . 61 R 62 71 54
1970 60 46 57 68 51
1971 55 k2 50 61 46
GUA FUN L.IM CA CE Co
1959 67 86 106 - sh 7 82
1960 65 82 100 51 75 78
1961 64 82 100 50 76 77
1962 64 79 98 54 77 76
1963 71 83 101 59 79 81
1964 75 84 100 59 76 83
1965 73 8 98 55 74 82
1966 68 80 91 L9 69 77
1967 64 78 91 L7 69 75
1968 66 79 95 L8 67 77
1969 65 - 78 96 48 65 77
1970 , 67 76 93 46 61 76
1971 60 73 81 43 54 72

* tasas por mil nacidos vivos

CR: Costa Rica; SJO: San Jos8; ALA: Alajuela; CAR: Cartago
HER: Heredia; GUA: Guanacaste; PUN: Puntarenas; LIM: Limbn
CA: Regidn de la Capital; CE: Regidn Central; CO: Regién Cwm
tera.

Fuenie: Direccidn General de Estadistica y Censos de Costa

Rica., Anuario i:tecistico correspondiente a cada uno
" de los afios. ’ )
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