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Resumen. Se presentan resultados de un estudio orientado a conocer la distribucion territorial de la mortalidad
infantil y su relacion con agunos indicadores socioecondmicos en la peninsula de Y ucatan, en e periodo 1990-2000. Se
estimaron las Tasas de Mortalidad Infantil (TMI) estatales y municipales. Para la caracterizacion socioecondmica se
utilizaron los indices y estratos de marginacion del Consgo Naciona de Poblacion. Primero se analizaron cartogréfi-
camente los datos de mortalidad infantil y de marginacion por separado y, posteriormente, se asociaron los dos in-
dices. Los resultados mostraron que no obstante que a nivel naciona y estatal se ha observado una disminucion
sisemética en las TMI, € descenso no ha sido homogéneo en los estados ni en los municipios. Considerando los pro-
medios nacionales como valores de referencia, se advirtid que la mortalidad infantil empeord en la peninsula de
Yucatén durante e periodo estudiado, a presentarse un incremento en la proporcion de municipios con TMI dtas.
De igud forma, hubo un aumento en e nimero de municipios con marginacion ata. La distribucion espacial
heterogénea de la combinacion de indices podria reflgar € deterioro de las condiciones de vida derivado de ciertos
procesos del desarrollo regional.

Palabras clave: Mortalidad infantil, marginacidn, cambios 1990-2000, desarrollo regional.

| nfant mortality and deprivation
in the Yucatan Peninsula

Absract. We present results from a study oriented to investigate socio spatial distribution of infant mortality and its
relationships with socia deprivation in the Y ucatan Peninsula from 1990 to 2000. The Infant Mortality Rate (IMR) was
calculated for each municipality and state. Deprivation indexes and strata of the Consgo Nacional de Poblacion were
aso used. First, we applied cartographic analyses to infant mortality and deprivation data separately and after, we
integrated both indexes. Results showed that in spite of a sstematic reduction we observed in the IMR within the
national and state levels, this diminish has not been homogeneous for the states neither for the municipaities.
Whereas the national means are considered as reference values, we noticed that infant mortality became more
deteriorated in Yucatan Peninsula during the studied period because of an increase in the proportion of municipalities
with high IMR. As well as the number of municipalities with high socid deprivation increased. The heterogeneous
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spatial distribution of the combination of indexes could reflect the deterioration of living conditions by-product of

some processes of regional development.

Key words Infant mortality, socia deprivation, changes 1990-2000, regiona development.

INTRODUCCION

Las condiciones de salud en e mundo han
mejorado desde mediados del siglo pasado,
reflgandose en un incremento de la esperan-
za de vida a nacer y en un descenso impor-
tante de la mortalidad infantil (Barret et al.,
1998; Hanlon et al, 2000; OPS, 2002). Sn
embargo, las causas que han contribuido a su
meora han sido diferentes en los paises. En
los desarrollados, a partir del proceso de in-
dustrializacién y crecimiento econémico, es-
tuvieron relacionadas con € mejoramiento
de las condiciones de vida, como la dotacion
de agua potable y de sistemas de drenge, la
introduccion de medidas de seguridad en €
trabgjo, € megoramiento de lanutricién, de la
vivienda y de la atencién de la salud, més
gue con las intervenciones médicas especi-
ficas (Barret et al., 1998). En Suecia, por gem-
plo, € descenso prolongado y constante de la
mortalidad infantil ocurrié antes de que se
introdujera la vacunacién masiva y los tra-
tamientos antibacterianos (OPS, 2000).

En los paises en desarrollo, e descenso de
las tasas de mortalidad en las Ultimas déca
das se ha debido principalmente a la tecno-
logia médica, inmunizaciones y terapia de
rehidratacion oral, y no al meoramiento
de las condiciones de vida, de ahi que la
poblacion infantil sigue muriendo de enfer-
medades infecciosas y desnutricion entre
otras causas (OPS, 1999). Ademés, € incre-
mento de la desigualdad socia ha incidido
indirectamente en la mortalidad, provocando
gue su descenso seamas lento (1bid.).

En ambos casos, la disminucion en las ta-
sas de mortalidad general ha sido a expensas
de un decremento importante de la morta-
lidad infantil (nOmero de muertes de meno-
res de un afio). La mortalidad infantil es un
indicador sensible a los cambios que se pro-
ducen en las sociedades, ya que los factores
de desarrollo socioecondmico inciden direc-
tamente sobre |a probabilidad de sobreviven-
cia de los recién nacidos.

Las condiciones de vida adversas en las
gue vive la familia (carencia de servicios, de
acceso a la educacién, de empleos con in-
gresos econdmicos adecuados), afectan €
proceso de crecimiento y desarrollo del nifio,
siendo més susceptible de padecer desnu-
tricion y adquirir enfermedades infecciosas.
Por dlo, la mortalidad infantil es considera-
da como uno de los indicadores més sensi-
bles e importantes del nivel de desarrollo
socid y econémico de una pablacién (Behm,
1979; Solimano y Chapin, 1981, Modey vy
Chen, 1984; Masuy-Stroobant y Gourbin,
1995; OPS, 1999, 2001).

En México, la tasa de mortalidad infantil
descendié notablemente durante el siglo pa-
sado. De 156/1 000 nacidos vivos registrados
(nvr) en 1930, pasd a 39.9/1 000 en 1980, a
23.9/1 000 en 1990 y a 13.8/1 000 en € 2000
(SSA, 2001; INEGI, 2001).

Sin embargo, € descenso y las tasas no
son homogéneas en todo € pais. Por gemplo,
a nivel estatal en € 2000, mientras que
Durango, Sinaloa, Nayarit y Coahuila tuvie-
ron las tasas de mortalidad infantil mas bgas
(3.0/2 000, 4.1/1 000, 6.5/1 000, y 8.6/1 000 nvr,
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respectivamente), Puebla, Estado de México
y Tlaxcda registraron las TMI més atas
(21.9/1 000, 21.0/2 000, y 20.1/1 000 nvr, res-
pectivamente; INEGI, 2001). También se han
observado tasas de mortalidad infantil més
elevadas en algunas areas rurales (Morelos,
1997). La heterogeneidad en la distribucién
de dichas tasas se relaciona con € nivel de
desarrollo socioecondémico (Lopez, 1997) y
gueda enmascarada cuando se utilizan solo
promedios nacionales.

En Yucatan, s bien se han realizado estu-
dios que muestran e importante descenso
gue ha tenido la mortalidad infantil en las
Ultimas décadas (Cervera y Méndez, 1999),
se carece de investigaciones orientadas a co-
nocer la asociacién entre inequidad socio-
econdémica 'y mortalidad.

De acuerdo con esta perspectiva, y con €
fin de contribuir a la definicion de priori-
dades sectoriales para aminorar las dispari-
dades regionales, se realizé un estudio ence
minado a ubicar la distribucién territorial de
la mortalidad infantil y su relacion con a-
gunos indicadores socioecondmicos en la
peninsula de Yucatdn de 1990 a 2000. Se
analizaron las diferencias socioespaciales en
los niveles estatal y municipal y se identifi-
caron poblaciones con un elevado rezago so-
cia, compatible con una mortalidad infantil
elevada. Los resultados aqui presentados
forman parte de un trabgo méas amplio
enfocado a identificar, mediante un sistema
de informacion geografica (SG), los cambios
en los patrones de morbi-mortalidad ocurri-
dos en la Ultima década y su relacion con las
transformaciones econémicas, sociales, de-
mogréficas y ambientales.

Descripcion de la zona de estudio

Las tres entidades federativas que conforman

la peninsula de Yucatdan (Campeche, Quin-
tana Roo y Yucatan) son comparables en sus
caracteristicas geograficas generales. Sin em-
bargo, varian de manera importante en sus
aspectos sociodemograficos. La poblacion de
los tres estados ha sufrido notables trans-
formaciones desde 1930, pero resdtan los
cambios demogréficos que ha tenido Quin-
tana Roo (Figura 1), resultado del fuerte
proceso migratorio que ha experimentado.*
En la Tabla 1, se muestran algunas carac-
teristicas demogréficas y socioecondmicas de
la region (INEGI 2000, 2001); y se observa
gue, en general, e estado de Quintana Roo
presenta mejores condiciones.

METODOLOGIA
a) Mortalidad infantil

Se utilizo la tasa de mortalidad infantil como
indicador de salud.? Se estimaron las tasas
de mortalidad infantil (TMI) por municipio,
para los afios 1990 a 2000. Para ello, se obtu-
vo informacién sobre nacimientos y defun-
ciones (por lugar de residencia) ocurridos en
los 125 municipios que integran la peninsula
de Yucatén, a partir del Sissema Municipa
de Bases de Datos (SMBAD) del Instituto
Nacional de Estadistica, Geografia e Informa
tica (INEGI), disponible en forma electrénica
(INEGI, 2003).

En principio, se habia considerado incluir
solo las TMI de 1990 y 2000, pero debido a
gue varios municipios no presentaban regis-
tros de defunciones infantiles en esos afos,
por € escaso tamafio de su poblacién, y a
gue un solo valor no reflga € compor-
tamiento de la mortalidad en una poblacion,
se opto por estimar las TMI de todos los afios
dd periodo estudiado. Para poder efectuar
comparaciones en |as variaciones de mortali-
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Figura 1. Crecimiento de la poblacién en la peninsula de Y ucatan 1930-2000.

Tabla 1. Caracteristicas demogréficas y socioecondémicas seleccionadas (2000)

Campeche Quintana Roo Yucatan
% % %
Poblacién en localidades 53.0 22 58.8
urbanas > 15 000
Analfabetismo 11.8 7.5 123
Distribucién porcentual de la
poblacién ocupada por
actividad econémica:
- Servicios 29.9 453 293
- Comercio 13.6 17.6 174
- Actividades agropecuarias 254 11.0 173
- Industria extractiva, de 6.7 115 220
transformacion y
electricidad
Poblacién con ingresos 543 420 584
econdmicos < 2 salarios
minimos

Fuente: INEGI, 2001, XII Censo General de Poblaciony Vivienda 2000, M éxico.
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dad infantil entre 1990 y 2000, se obtuvieron
dos valores para cada municipio, uno que
fue & promedio del periodo 1990-19%4 y
gue origind la TMI 1990; otro, € correspon-
diente a 1995-2000, que produjo laTMI 2000.

Posteriormente, se obtuvieron las TMI
1990 y TMI 2000 a nivel nacional en forma
similar a las anteriores. Tomando como refe-
rencia las TMI nacionales,® se dlasifico a los
municipios de la peninsula en cinco cate-
gorias de mortalidad infantil: muy alta, alta,
media, bajay muy baja, como se muestraenla
Tabla2.

b) Marginacion

Para la caracterizacion socioeconémica de los
municipios se utilizaron los indices de margi-
nacion de 1990 y 2000 que @ Consgjo Nacio-
nal de Poblacién (CONAPO, 2001) ha ea
borado con base en la informacion de los Xl
y Xl Censos Nacionales de Poblacion del
INEGI (1990, 2000).

El indice de marginacion tiene la ventgja
de ser una medida que expresa varios aspec-
tos del desarrollo sociad con un solo valor,
gue permite identificar las carencias que
padece la poblacion y comparar la situacion

entre municipios. El indice est4 integrado
por nueve indicadores.*

¢) Mortalidad infantil y marginacion

Se anadlizaron espacialmente los grados de
marginacién de los municipios en 1990 y
2000, las tasas promedio de mortalidad in-
fantil por municipio para los periodos 1990-
1994 y 19952000 y, posteriormente, se aso-
ciaron los dos indices en sus diferentes gra-
dos.

RESULTADOS

Mortalidad Infantil

Al andlizar las TMI promedio, por estado y
por afio estudiado, se observa un descenso
de 1990 a 2000. Sin embargo, este declive no
es homogéneo en los tres estados (Tabla 3,
Figura 2). En Campeche se observa la mayor
disminucién, ya que la TMI desciende en
12.8 unidades en este periodo (de 22.3/1 000
nvr pasa a 95/1 000); en Yucatan las TMI
disminuyen 10.2 unidades (de 24.0/1 000 nvr
pasan a 13.8/1 000) y en Quintana Roo las
TMI sdlo bgjan 84 unidades (de 21.6/1 000
nvr a13.2/1 000).

Tabla 2. Clasificacién de la tasa de mortalidad infantil por intervalos, considerando
la distancia en porcentaje con respecto a la media nacional

Valores con respecto a lamedia ™I
Media = 100%
Més del 150% Muy alta
Mayor de 125% hasta 150% Alta
Mayor de 75% hasta 125% Media
Mayor de 50% hasta 75% Bga
Menos del 50% Muy Baga
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Tabla 3. TMI por estado y afio estudiado

Afio Nacional Campeche Quintana Roo Y ucatan
1990 23.94 22.33 21.63 24.07
1991 20.71 18.04 19.52 22.52
1992 18.77 17.56 21.34 19.67
1993 17.48 1513 17.75 20.56
1994 16.98 16.69 16.95 18.37
1995 17.46 16.48 1824 17.36
1996 16.88 12.42 15.18 17.39
1997 16.45 11.70 14.72 18.20
1998 15.81 12.57 1355 17.09
1999 14.55 10.69 14.25 15.84
2000 13.80 9.51 13.25 13.83

Fuentes: SSA, 2001; INEGI, 2001.
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Figura 2. Evolucion de la TMI en México y en la peninsula de Y ucatan 1990-2000.
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Al comparar las TMI estatales con las
nacionales, se aprecia que la curva de mor-
talidad de Campeche se encuentra muy por
debgjo de la nacional; la de Quintana Roo se
ubica por encima de la nacional hasta 1995
y a partir de 1996 por debgjo; y la curva de
Yucatdn se sitlia por arriba de la naciona
(con excepcidn de 1995 y 2000, en los que las
TMI son muy parecidas a las nacionales).

Las variaciones minimas de las TMI ob-
servadas en la Tabla 3, son las que comln-
mente se aprecian en cualquier contexto,
dado que la mortalidad es un fendémeno
biolGgico que esta sujeto a variaciones demo-
gréficas, hioldgicas y sociales, y por €lo, su
comportamiento no es perfectamente lineal
(Romero y Landmann, 2000; OPS, 2001).

Al cladficar la mortalidad infantil segln
su magnitud, se observd que en ambos pe-
riodos, cerca del 50% de los municipios
presentaba TMI grado medio (Tabla4, Figura
3). En 1990, € 26% tenia TMI atay muy dlta,
porcentgie que se incrementd a 34% en €
2000; ademas, en @ primero, las TMI bgasy
muy bajas se registraron en d 22% de los
municipios y para € segundo, descendié a
18%.

Para €efectos del andlisis espacial, se
decidio reducir las categorias de clasificacion

de la mortalidad infantil, dado que los muni-
cipios con atay muy ata mortalidad reflgan
de igua manera € deterioro del estado de
salud de las poblaciones, y las tasas bgas y
muy bagas expresan un megor estado de
salud. Las tres categorias resultantes son:
ata, en la que se reunieron las tasas muy
dtasy dtas, mediay bga, enlacual se agru-
paron las tasas bgay muy bga (Tabla 4a).

En las Figuras 4 y 5 se presenta la dis-
tribucion territorial de la mortalidad infantil.
Se observa que tanto en 1990 como en 2000,
las TMI dtas se registraron principalmente
en el estado de Yucatdn, con un incremento
en el nimero de municipios con esta carac-
teristica en € segundo afio (Figura 5).
También se aprecia que en los dos afios, la
mayoria de los municipios del estado de
Campeche presentdé TMI bagjas. En Quintana
Roo se presentaron los tres grados de TMI
cas en forma proporcional. Las TMI mas
bgas y més dtas, tanto en 1990 como en €
2000, se registraron en el estado de Y ucatan:
en 1990 la TMI mas bgja fue de 5.2/1 000 nvr
en Dzilan de Bravo y la méas dta de
63.7/1 000 nvr en @ municipio de Quintana
Roo; en d 2000, la minima fue de 4.3/1 000
nvr en San Felipe y la maxima de 38.2/1 000
nvr en Chikindzonot.

Tabla 4. Numero de municipios seglin su grado de mortalidad infantil, 1990 y 2000,
considerando cinco grados

1990 2000

TMI (grados) Municipios % Municipios %
Muy Bga 3 24 4 32
Bga 25 20.0 19 152
Media 65 52.0 59 47.2
Alta 19 152 23 184
Muy Alta 13 104 20 16.0
Total 125 100.0 125 100.0
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Figura 3. Grados de mortalidad infantil.

Tabla4a. NUmero de municipios segiin

su grado de mortalidad infantil, 1990 y 2000,

considerando tres grados
1990 2000
TMI (grados) Municipios % Municipios %
Bga 28 24 23 184
Media 65 52.0 59 47.2
Alta 32 25.6 43 344
Total 225 200.0 225 200.0

Los cambios ocurridos en € comportamiento
de las TMI durante esta década se observan
enlaFigura6y sedescribenenlaTablas. En
la mayoria de los municipios (65%) no ocu-
rrieron cambios en los grados de TMI. En €

22% de los municipios empeoraron las TMI,
pasando de bgjaa media o dta, o bien de me-
dia a dta. Sdlo e 13% presentd una mejoria
enlas TMI, d cambiar de altaabga o media,
0 de mediaabga.
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Figura 6. Cambios ocurridos de 1990 al 2000, en relacién con el grado de mortalidad infantil.
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Marginacién

A fin de facilitar el andlisis espacial, como en
el caso dela mortalidad infantil, se realizd un
agrupamiento de los grados de marginacion:
altay muy dta sejuntaron y dieron origen a
grupo de ata marginacién, los de grado
medio quedaron como mediay los de bgay
muy bga marginacion se integraron en uno
y dieron lugar a grupo de bgja marginacién
(Figuras 7y 8).

Como en e caso de la mortalidad infantil,
se produjeron cambios en los grados de
marginacion. En 1990, e 27% de los munici-
pios presentaba un grado medio de margina-
ciény € 58% ata o muy Alta. Parad 2000, €
numero de los primeros descendio a 19% vy
el de los segundos se incrementd a 73%
(Tablas6y 64, Figura9).

En la Figura 10 se muestran los cambios
ocurridos en este periodo. El 23% de los mu-
nicipios empeoraron sus condiciones de vida
al pasar de un grado bgjo a uno medio, o de
uno medio a uno alto; en el 74% no ocurrie-

ron cambios, es decir, se mantuvo e mismo
grado de marginacion en 1990 y en 2000.
Solamente e 3% mejord, pasando de un
grado ato a uno medio, o de medio a bgo
(Tabla?7).

MORTALIDAD INFANTIL Y
MARGINACION

1. Andlisis espacial

Para efectuar este andlisis, los municipios se
clasificaron en un principio en nueve cate-
gorias, con base en las combinaciones de los
diferentes grados de marginacion y de mor-
talidad infantil. Sin embargo, considerando
gue para mostrar la expresion territorial de
continuidades es necesaria la generalizacion
cartografica, se procedié a reagruparlas en
seis, dando prioridad alas TMI dtas por una
parte, a las que presentaban comportamien-
tos contrastantes, por otra, y a las que pre-
sentaban coincidencias en valores bgjos. Los
resultados de estas combinaciones se pre-
sentan en laTabla 8.

Tabla 5. Comportamiento de los municipios en € periodo 1990-2000 en relacion
con el grado que presenta su mortalidad infantil.

NUmero de municipios
Cambio en el grado de Semantuvieron Mejoraron Empeoraron
mortalidad infantil en e mismo grado
Bga- Bga 13
Media- Media 44
Alta- Alta 24
Media- Bga 8
Alta- Media 7
Alta- Bga 1
Bga Media 9
Bga- Alta 5
Media- Alta 14
Total 81 16 18
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Tabla 6. NUumero de municipios segun su grado de marginacion, 1990 y 2000,
considerando cinco grados

1990 2000

TMI (grados) Municipios % Municipios %

Muy Bga 2 16 6 4.8
Bga 16 12.8 4 32
Media 34 27.2 24 192
Alta 71 56.8 85 68.0
Muy Alta 2 16 6 4.8

Total 125 100.0 125 200.0

Tabla6a. Numero de municipios segun su grado de marginacion, 1990 y 2000,
considerando tres grados

1990 2000
TMI (grados) Municipios % Municipios %
Bga 18 14.2 10 80
Media 34 272 24 192
Alta 73 584 91 172.8
Total 225 200.0 225 200.0

Fuentes: CONAPO, 1990, CONAPO, 2001.

Tabla 7. Comportamiento de los municipios en el periodo 1990-2000 seguin grado de marginacion

NUmero de municipios
Cambio en el grado de Se mantuvieron Mejoraron Empeoraron
mortalidad infantil en el mismo grado
Bga- Bga 9
Media- Media 13
Alta- Alta 70
Media- Bga 1
Alta- Media 3
Alta- Bga
Bga Media 8
Bga- Alta
Media- Alta 21
Total 92 4 29
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Figura 9. Grados de marginacion 1990-2000.

En las Figuras 11 y 12 se muestra la dis-
tribucion espaciad de los municipios segun
grado de marginacion y mortalidad infantil
en 1990 y 2000, respectivamente. En ambos
afos predominaron los municipios de cate-
goria 2, marginacion mediay ata con morta-
lidad infantil media (46% en 1990 y 42% en
2000). La mayoria se ubico en € estado de
Y ucatén, solo dos en Campeche y ninguno en
Quintana Roo. Se aprecia un incremento
en e nimero de municipios situados en la
categoria 1, marginacion media o ata con
mortalidad infantil ata, localizandose una
franjaen @ sur y oriente de Y ucatén en 1990,
gue se extiende hacia € poniente en e 2000.
Sdlo un municipio de Campeche y otro de
Quintana Roo se encontraron en esta cate-
goria en ambos afios. También se presentd
una disminucion de los municipios clasfica
dos en la categoria 6, marginacién bga y
mortalidad infantil bga pasando de 6% en
1990 (seis en Yucatdn y uno en Quintana

Ro0), a 2% en 2000 (uno en Y ucatdny uno en
Quintana Roo).

Llaman la atencion los municipios que se
encontraron en la categoria 3, marginacion
bgja con mortalidad infantil alta, y en la cate-
goria 4, marginacion alta con mortalidad in-
fantil bgja. En la primera, se situaron un mu-
nicipio de Y ucatéan (Telchac Puerto) y uno en
Quintana Roo (Benito Juérez) en 1990, y sdlo
uno de Quintana Roo en & 2000 (Soli-
daridad). Enla segunda, en 1990, se encontr
un municipio en Campeche (Hopelchén) uno
en Quintana Roo (José Maria Morelos) y nue-
ve en Y ucatan (Opichén, Uayma, Tunkas, Yo
bain, Huhi, Homun, Samahil, Kopomay Tix-
cacalcupul); en € 2000 fueron cuatro en
Campeche (Calakmul, Hopelchén, Escarcega
y Candelaria), dos en Quintana Roo (Felipe
Carrillo Puerto y José Maria Morelos) y ocho
en Y ucatan (Dzan, Dzoncauich, Sotuta, Huhi,
Tekit, Tecoh, Chicxulub Puebloy Baca).
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Tabla8. Nimero de municipios segin grado de marginacion y de mortalidad infantil agrupados,

1990y 2000
Categoria Mortalidad infantil Marginacion 1990 2000
N % N %

1 Alta Altay Media 30 240 42 336
2 Media Altay Media 57 456 52 416
3 Alta B3a 2 16 1 8
4 Bga Alta 1 88 14 n2
5 Bgay Media Bgay Media 18 144 14 12
6 Bga Bga 7 56 2 16

A manera de sintesis, puede inferirse que
las condiciones de viday de salud de las po-
blaciones de la peninsula de Y ucatan se dete-
rioraron en la década 1990-2000, puesto que
se incrementaron los municipios que presen-
taron tasas de mortalidad infantil elevadas
junto con un ato grado de marginacién
y disminuyeron los de marginacion baga y
mortalidad infantil bgja.

CONCLUSIONES

Los resultados muestran que a igua que
ocurre a nivel nacional, en la peninsula de
Yucatan las condiciones de vida y de salud
no son homogéneas entre los tres estados ni
entre municipios.

No obstante que a nivel nacional y estatal
se ha observado una disminucién importante
en las tasas de mortalidad infantil, como se
ha advertido, el descenso no ha sido igual en
los tres estados. Tanto en 1990 como en 2000
se encontré que solo cerca del 50% de los
municipios presentaban un grado de mortali-
dad infantil cercano a valor de la media na
ciond (£ 25% de distancia de la media), y €

otro 50% se distribuia en los grados bgo y
ato, es decir, por arriba o por debgo del va
lor promedio nacional (en 1990: grado bgo
224%y ato 25.6%; en 2000: bgo 184%y ato
34.4%). Por €lo, no obstante que los prome-
dios nacionales de mortalidad infantil son
Gtiles, porque muestran una situacion del
fendmeno anivel global asi como las tenden-
cias de su comportamiento, es importante
considerar que ocultan 0 representan erro-
neamente las diferencias que ocurren en €
ambito municipal.

Tomando |los promedios nacionales como
valores de referencia, se observa que la mor-
talidad infantil se agravé en la peninsula de
Y ucatan en el periodo estudiado. La propor-
cién de municipios con TMI alta se incremen-
t6 de 22% en 1990 a34% en 2000y en & 22%
de los municipios empeoraron las TMI. En
algunos casos pasaron de una TMI bgaauna
TMI mediao atay, en otros, de una TMI me-
diaaunaata. Entrelos municipios en que se
increment6 la mortalidad infantil destacan
algunos ubicados en la costa y en la ex zona
henequenera de Y ucatan.
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Este deterioro puede estar relacionado
con los cambios socio-econdmicos ocurridos
en dichas zonas a partir de los afios hoventa.
Por una parte, la actividad pesquera sufrié
una notable crisis estructural, disminuyé la
captura de especies, se restringieron los cré-
ditos alos pescadores, se desintegraron algu-
nas cooperativas y se abandonaron obras de
infraestructura portuaria (Sanchez y Fraga,
1999). Por otro lado, en la ex zona heneque-
nera, la industria del agave se desplomé y
hubo fuertes pérdidas, debido a que € go-
bierno estatal retird los subsidios. Se abando-
naron los henequenales, la produccion bagjé y
se produjo una reduccion importante del em-
pleo (Eastmond, 1999). En ambos casos, se
origind un deterioro de las condiciones de
vida de las poblaciones que, como sugiere €
presente estudio, es probable que haya reper-
cutido en la mortalidad infantil.

Deigual forma, durante este periodo ocu-
rrié un importante aumento de la margina
cion. En 1990, € 58% de los municipios pre-
sentaba ata y muy ata marginacién, incre-
mentandose a 73% en & 2000. En & 23% de
los municipios empeoré el grado de margi-
nacion, resaltando el sur de Campeche y la
region fruticola de Y ucatan. Los cambios ob-
servados en esta Ultima region coinciden con
los problemas que tuvo la produccién de ci-
tricos a partir de los afios hoventa, debidos a
dificultades administrativas y a una baga en
los precios del jugo de naranja concentrado
en e mercado internacional (Eastmond,
1999).

El andlisis espacia permitio identificar las
zonas de la peninsula que se encuentran mas
afectadas. Merecen especia atencién los mu-
nicipios que presentaron TMI altay margina-
cion mediay dta (30 en 1990 y 42 en d 2000),
la mayoria de ellos del estado de Y ucatén.

Asimismo, destacaron los municipios que
tuvieron marginacion bgja con TMI alta, dos
en 1990 (Telchac Puerto de Yucatan y Benito
Juérez de Quintana Roo) y uno en e 2000
(Solidaridad, de Quintana Roo). La situacion
de los dos municipios de Quintana Roo po-
dria ser un reflgo de las consecuencias que
tiene &l acelerado proceso de desarrollo de la
industria turistica con un rdpido crecimiento
urbano, ya que en 1990, el municipio de Be-
nito Judrez (donde se locdliza la ciudad de
Cancln) se ubicd en esta categoria 'y, en €
2000, e municipio de Solidaridad (donde se
encuentra el complgo turistico de la Riviera
Maya). No obstante que en estos municipios
el grado de marginacion se clasifica como
bajo, las condiciones de vida de las poblacio-
nes quedan enmascaradas. El desarrollo dela
infraestructura urbana, el transporte y los
servicios se ha concentrado en las éreas turis-
ticas y aunque, en general, los salarios son
mejores, aparentemente éstos resultan insufi-
cientes para acceder a una adecuada nutri-
cién y atencion de la salud, como ya reportd
Oropeza (1999). Este caso muestra claramen-
te la utilidad de la mortalidad infantil como
un mejor indicador para evaluar las condi-
ciones de vida y hace patente que €l indice
de marginacién presenta algunas limitacio-
nes para este fin.

Por otro lado, también |laman la atencion
los municipios que presentaron la situacion
contrariac marginacion ata con TMI bga. En
1990 fueron 11 (uno de Campeche, uno de
Quintana Roo y nueve de Yucatan) y en €
2000, 14 (cuatro de Campeche, dos de Quin-
tana Roo y ocho de Yucatan). En este caso,
los municipios de Campeche y de Quintana
Roo se ubican en zonas mayas tradicionales.
En presencia de tasas de anafabetismo deva
das, carencia de servicios, predominancia de
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ingresos menores a dos salarios minimos y
una gran proporcion de localidades de me-
nos de 5 000 habitantes, la TMI bga podria
deberse a una o varias de las siguientes cau-
sas. estas poblaciones estan méas aisladas,
conservan aln sus costumbres y tradiciones,
y producen un estilo diferente de vida; la
existencia de importantes intervenciones mé-
dicas, principalmente de caracter preventivo;
un importante subregistro de mortalidad, o
bien, un problema de la unidad de observa-
cion geogréfica, dado que se trabajé con uni-
dades de tamafio variable. Sin embargo, estas
son solo hipétesis que plantean la necesidad
de realizar estudios especificos para la expli-
cacion de estos hallazgos.

Los resultados apoyan € planteamiento
de que la mortalidad infantil es uno de los
indicadores de salud de mayor utilidad para
evaluar e grado de desarrollo acanzado en
un pais o region, puesto que se relaciona es-
trechamente con las condiciones de vida de
las poblaciones. La combinacién de la morta-
lidad infantil con la marginacién permitio
identificar los contrastes y ubicar procesos
especificos de desarrollo regional (crisis de la
actividad pesguera, desplome de la industria
del henequén, problemas en la produccién
de citricos, desarrollo turistico acelerado,
proceso acelerado de urbanizacion), que pu-
dieron haber impactado la mortalidad infan-
til. Estos resultados muestran la necesidad de
considerar la heterogeneidad en la distribu-
cion de las tasas de mortalidad infantil y su
relacién con las condiciones de vida y los
procesos de desarrollo regional en la planifi-
cacion de politicas y programas de atencion a
lasalud, asi como la necesidad de considerar
la inclusion de variables como mortalidad
infantil en la medicion de la marginacion.

NOTAS

1En @ 2000, Quintana Roo fue la entidad con ma-
yor poblacién inmigrante de todo € pais (INEGI,
2001).

?Edta tasa mide @ riesgo de morir en e primer
afio de vida. La férmula utilizada para cdcularla
€s:

nimero de muertes de nifios menores

de un afio de edad durante un afio
x 1000
nimero total de nacimientos de nifios
vivos durante un afio

T™I =

% Se ligi6 como valor de referencia la TMI nacio-
nal porque es un valor apropiado cuando se estu-
dian las diferencias en las TMI a interior de los
paises (OPS, 2001). Este valor ubica a pais en un
determinado nivel y permite hacer comparaciones
estatales y municipales teniendo e mismo valor
de referencia

*Indicadores que integran el indice de margina-
cion:

fdta de acceso a la educacion (porcentgje de
la poblacion de 15 afios y més que es andfa
betay la que no tiene primaria completa);
residencia en viviendas inadecuadas (porcen-
tge de ocupantes en viviendas particulares
sin agua entubada, sin drengje ni sanitario
exclusivo, sin energia eléctrica, con algun ni-
vel de hacinamiento y con piso de tierra);
ingresos monetarios insuficientes (porcentsje
de la poblacién ocupada con ingresos meno-
res de hasta dos salarios minimos);
distribucion de la poblacion (porcentge de la
poblacion que vive en localidades con menos
de 5 000 habitantes).
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