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Introduccion

La Cuenca Matanza Riachuelo (CMR) tiene un sistema hidrico de 64 km de extension y abarca
un territorio de aproximadamente 2.200 km2. El territorio esta compuesto por 4 comunas de la
Ciudad Autonoma de Buenos Aires (4, 7, 8, 9) y 14 municipios de la provincia de Buenos Aires
(Lanus, Avellaneda, Lomas de Zamora, Esteban Echeverria, La Matanza, Ezeiza, Cafuelas,
Almirante Brown, Moroén, Merlo, Marcos Paz, Presidente Perdn, San Vicente y General Las
Heras). La zona de la CMR es la méas urbanizada e industrializada de Argentina. (ACUMAR,
s.f)

En la Cuenca Matanza Riachuelo de acuerdo al Censo Nacional de Poblacion, Hogares y
Viviendas del afio 2010 hay 6.110.672 habitantes, concentrando el partido de La Matanza la
mayor proporcion de poblacion (29%) (Tabla 1). La mayor densidad poblacional se observa en
la comuna 7 (Mapa 1). EI 99,7% (6.091.608) de la poblacion es urbana.

Tabla 1. Poblacién por partido/comuna. CMR, afio 2010

Partido/Comuna Poblacion % poblacién
Almirante Brown 552.902 9
IAvellaneda 342.677 5,6
Cafiuelas 51.892 0,8
Esteban Echeverria 300.959 49
Ezeiza 163.722 2,7
General Las Heras 14.889 0,2
La Matanza 1.775.816 29,1
Lanus 459.263 7,5
Lomas de Zamora 616.279 10,1
Marcos Paz 54.181 0,9
Merlo 528.494 8,6
Morén 321.109 5,3
Presidente Perén 81.141 1,3
San Vicente 59.478 1
Comuna 4 218.245 3,6
Comuna 7 220.591 3,6
Comuna 8 187.237 3,1
Comuna 9 161.797 2,6

Fuente: Elaboracion propia en base a datos del Censo Nacional de Poblacién, Hogares y Viviendas del afio 2010
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Mapa 1. Densidad poblacional por partido/comuna. CMR, afio 2010
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Fuente: Elaboracion propia en base a datos del Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas del afio 2010

Histéricamente en la CMR hubo una creciente degradacién ambiental, habiendo problemas de
contaminacion desde la época colonial. La industrializacion, con su consecuente vertido de
sustancias al rio, causé un mayor dafio ambiental. (ACUMAR, s.f.) La probleméatica ambiental
fue llevada a instancias judiciales por un grupo de vecinos dando origen a un fallo histérico, en
él se obliga a la Autoridad de la Cuenca Matanza Riachuelo (ACUMAR) a mejorar la calidad
de vida de los habitantes de la cuenca, recomponer el ambiente en todos sus componentes y

prevenir los dafios con suficiente y razonable grado de prediccion. (ACUMAR, s.f.)

Respecto a la situacion de salud de la CMR se observé que la mortalidad general en la CMR
es superior al pais en el periodo 2001-2009, si bien la tendencia de la mortalidad en el periodo
fue descendente. En el andlisis del riesgo de morir se encontré que los habitantes de la CMR
tienen entre 5y 7% mayor riesgo a morir que el total del pais. (Marconi, 2015). Respecto a

estos resultados resulta importante continuar el analisis de mortalidad general con la
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informacidn disponible hasta la fecha. El analisis de la mortalidad permite priorizar problemas
de salud y orientar acciones hacia las necesidades de salud de la poblacion. Se plantea el
siguiente interrogante que orientara el trabajo: ¢se sostienen los patrones de mortalidad

observados en estudios previos?

Objetivos

Objetivo general

Describir la situacion de mortalidad de la CMR en el periodo 2010-2014 en relacion con el

total pais, CABA y Buenos Aires.

Objetivos especificos

- Analizar la mortalidad de la CMR segun variables universales (tiempo, lugar y
persona).
- Comparar la mortalidad general de la CMR con el pais, CABA y Buenos Aires.

- Caracterizar la mortalidad de la CMR segun principales causas de defuncion.

Metodologia

Estudio descriptivo ecoldgico. Las unidades de analisis son geograficas tomandose a la
Argentina, la CABA, la provincia de Buenos Aires y las comunas y partidos que conforman la
CMR.

Las fuentes de datos utilizadas en el estudio son de tipo secundarias y corresponden a la base a
datos del Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas del afio 2010 y la base nacional

de mortalidad de la Direccién de Estadistica e Informacién en Salud (DEIS) de Argentina.
El periodo de estudio seleccionado son los afios 2010 a 2014.

Se realizd un andlisis descriptivo, estimando frecuencias, proporciones y tasas para las

variables nominales y medidas de tendencia central y de posicion para las cuantitativas

www.acumargob.ar | 0800 345 ACUMAR (228627) AUTORIDAD DE CUENCA MATANZA RIACHUELO
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Se realiz6 ajuste de tasas por método directo por 1.000 habitantes para las tasas de mortalidad

general y por 100.000 habitantes para tasas de mortalidad por causas, utilizando la poblacion

estandar de la OMS. Las tasas de mortalidad ajustadas por edad expresan la tasa de mortalidad

esperada si la estructura de la poblacién del area o region fuera similar a la poblacion estandar,

la utilizacién de tasas ajustadas permite una mejor comparacion entre poblaciones ya que se

disminuye notoriamente las diferencias que podrian ser ocasionadas por diferencias en sus

estructuras etareas.

Se estimo el riesgo relativo teniendo en cuenta una significacion estadistica del 95%. La

significacion se evalu6 mediante chi2 sin corregir.

Se utiliz6 Microsoft Excel 2013 y Epidat 4.

Tabla 2. Variables del estudio

Definicion

Mortalidad

Defunciones acaecidas en personas
residentes de Argentina, CABA,
Buenos Aires o los partidos y
comunas pertenecientes a la CMR

Tipo de
variable

Cuantitativa
discreta

Ndmero

Edad

Es el intervalo de tiempo estimado o
calculado entre el dia, mes y afio del
nacimiento, y el dia, mes y afio en que
ocurre el hecho expresado en unidad
solar de maxima amplitud que se haya
completado, o sea, afios para los
adultos y nifios; y meses, semanas,
dias, horas o minutos de vida, la
unidad que sea mas adecuada, para
los nifios de menos de un afio de edad.
(ONU, 1974)

Cuantitatival
continua

Ndmero

Sexo

Sexo fenotipico

Cualitativa
nominal

Masculino, Femenino, sin dato

Agrupamient
0 de las
causas
basicas de
defuncion

La causa basica de defuncion es a) la
enfermedad o lesion que inici6 la
cadena de acontecimientos
patol6gicos que condujeron
directamente a la muerte o b) las
circunstancias del accidente o
violencia que produjo la lesion fatal.

Cualitativa
nominal

Enfermedades del sistema
circulatorio, Enfermedades del
sistema respiratorio, Tumores, Mal
definidas, Enfermedades infecciosas
y parasitarias, Causas externas de
morbilidad y de mortalidad,
Enfermedades del sistema digestivo,
Enfermedades del sistema
genitourinario, Enfermedades
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Definicion Tipo de
variable

endocrinas, nutricionales y
metabolicas, Ciertas afecciones
originadas en el periodo perinatal,
Enfermedades del sistema nervioso,
Malformaciones congénitas
deformidades y anomalias
cromosdémicas, Trastornos mentales y
del comportamiento, Enfermedades
de la piel y el tejido subcutaneo,
Enfermedades de la sangre y de los
6rganos hematopoyéticos, y ciertos
trastornos que afectan el mecanismo
de la inmunidad, Enfermedades del
sistema osteomuscular y del tejido
conjuntivo, Defunciones Maternas ,
Enfermedades del 0jo y sus anexos

Fuente: Elaboracion propia

Caracterizacion demogréafica

De acuerdo al Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas del afio 2010 Argentina tiene
40.117.096 habitantes, siendo la suma de poblacion de la CABA y de Provincia de Buenos
Aires el 46% (18.515.235) del total. Los habitantes de la CMR representan el 15% del total del
pais y el 33% de CABA y Buenos Aires. En el analisis de la distribucion poblacional por sexo
y edad se observa que CABA presenta una pirdmide poblacional regresiva (poblacion
envejecida), mientras que Argentina y las otras jurisdicciones presentan piramides
estacionarias con poblacion que tiende al envejecimiento. (Figura 1) Esto se comprueba en los
indices demograficos analizados: Indice de Burgdofer que compara la poblacion entre los 5 y
los 14 afios con la de los mayores de 45 y menores de 64 afios y el indice de Sundbarg que
compara la poblacion de 15 a 49 afios con los grupos de 0 a 14 y de 50 y més afios. En ambos

se observo la tendencia a una estructura madura de la poblacion. (Tabla 3)
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Figura 1. Piramides Poblacionales de Argentina, CMR, Buenos Aires y CABA. Afio 2010
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Fuente: Elaboracion propia en base a datos del Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas del afio 2010

Tabla 3. indices demograficos. Argentina, CABA, Buenos Aires y CMR. Afio 2010

| Argentina CABA  Buenos Aires | CMR
indice de Sundbarg 1,06 0,49 1 1,04
indice de Burgdofer 0,89 0,47 0,84 0,85
indice de Fritz 133,8 78,5 127,8 127,6

Fuente: Elaboracién propia en base a datos del Censo Nacional de Poblacién, Hogares y Viviendas del afio 2010

Mortalidad General

Entre 2010-2014 se registraron 1.608.936 fallecimientos en el total pais. La mayoria de esos

fallecimientos corresponden a la provincia de Buenos Aires representando el 41% (659.481),
seguido de la CMR con el 15% (239.213) y CABA el 10% (161.502). En la CMR en el periodo

en estudio el promedio de edad de los fallecidos fue 70 afios, la mediana 75 y el rango de 0 a
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110 afios, en 615 casos no se registrd la edad. Respecto al sexo el 51% (186.621) fueron varones

y de 531 casos no se registro la informacion.

La tasa bruta de mortalidad general es superior en todo el periodo en la CABA (Tabla 4) al
ajustar la misma por edad vemos cémo cambia su comportamiento siendo ésta jurisdiccion la
que presenta menor tasa de mortalidad ajustada, esto se debe a la estructura envejecida de la
poblacion de esta jurisdiccion. Ademas, se observa que la CMR presenta tasas ajustadas por

edad, similares a las de Argentina y Buenos Aires.* (Tabla 5)

Tabla 4. Tasas bruta de mortalidad por mil habitantes. Argentina, Buenos Aires, CABA y
CMR. Afios 2010 - 2014

2010 211 2012 2012 2014 Tendencia

Argentina 7.8 7.8 7.7 7.7 7.6 e——
Buenos Aires 8.4 8.5 8.5 8.2 8.1 e
CABA 1086 | 105 | 103 | 106 | 106 | 0 —
CMR 77 7.9 8.3 7.5 77 | —

Fuente: Elaboracion propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud, el Censo Nacional de Poblacién, Hogares
y Viviendas del afio 2010 y proyecciones poblacionales del INDEC

Tabla 5. Tasas ajustada de mortalidad por mil habitantes. Argentina, Buenos Aires, CABA y
CMR. Afios 2010 - 2014.

2010 2011 2012 2013 2014 Tendencia

Argentina &,3 &,3 B,3 6,4 64 |
Buenos Aires | 6,3 a,4 6,4 6,5 6,5 | —
CABA 5,6 5,5 5,3 3,4 34 e —
CMR 62 | 64 | 64 | 64 | 65 | —

Fuente: Elaboracion propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacién en Salud, el Censo Nacional de Poblacién, Hogares
y Viviendas del afio 2010 y proyecciones poblacionales del INDEC

El analisis de las tasas brutas de mortalidad en el afio 2014 evidencia una probabilidad de morir

superior en la CMR respecto a la Provincia de Bs. As., no asi respecto al resto de las

1 Se realizo el ajuste por método directo utilizando la poblacion estandar de la OMS en:
http://www.who.int/healthinfo/paper31.pdf
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jurisdicciones. La Fraccion etioldgica en expuestos (FEe) fue 16,10% (IC 95%: 15,18-17,31)
(Tabla 6)

Tabla 6. Anélisis de riesgo de morir en la CMR. Argentina, Buenos Aires, CABA y CMR. Afio

2014.
| RR | 1C95% p
CMR/Argentina 1,003 0,99 - 1,03 0,4
CMR/Buenos Aires 1,19 1,18-1,20 0,00001
CMR/CABA 0,94 0,92-0,95 0,00001

Fuente: Elaboracion propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud y proyecciones poblacionales del INDEC

Para el afio 2014 al interior de la CMR los Municipios de San Vicente, Presidente Peron,
Marcos Paz y Ezeiza presentan tasas de mortalidad general ajustadas por edad superiores al
resto de los Municipios que componen la CMR (8,9; 8,2; 7,7; y 7,2 cada 1000 hab.,
respectivamente) siendo Morén (6,), La Matanza (5,), y Comunas de CABA (C4. 6,1; C7.5,7;

C9. 5,6 cada 1000 hab.) las que presentan menores tasas. Mapa 2.
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Mapa 2. Tasas de Mortalidad General Ajustada por edad (por mil habitantes), segin Municipios
y Comunas de CABA que componen la CMR. Afio 2014
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Fuente: Elaboracion propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud y proyecciones poblacionales del INDEC.

Se observa que CABA presenta menor mortalidad infantil y materna que el resto de las
jurisdicciones, siendo las tasas menores al total pais. La CMR posee la tasa de mortalidad

infantil superior a todas las jurisdicciones. (Tabla 7)

Tabla 7. Tasa de mortalidad general ajustada por edad, tasa de mortalidad infantil y tasa de
mortalidad materna. Argentina, CABA, Buenos Aires y CMR. Afio 2014

Mortalidad |Mortalidad infantil
gral. Ajustada | (x 1.000 nacidos

Mortalidad materna (x

1.000 nacidos vivos)

(x 1.000 hab.) Vivos)
Argentina 6,4 10,6 3,7
CABA 54 8,1 1,8
Buenos Aires 6,5 10,5 3,4
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Mortalidad |Mortalidad infantil Mortalidad materna (x

1.000 nacidos vivos)

gral. Ajustada | (x 1.000 nacidos
(x 1.000 hab.) Vivos)

CMR 6,5 11,3 3,1

Fuente: Elaboracién propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud y proyecciones poblacionales del INDEC

En el analisis de mortalidad general por sexo ajustado por edad se observa que en la CMR los
hombres presentan mayor tasa de mortalidad. EI comportamiento de las tasas de mortalidad
para ambos sexo a través de los afios de estudio fue estable con leves variaciones descendentes
en total pais, Buenos Aires y CABA, y ascendentes en la CMR.

Tabla 8. Tasas de mortalidad por sexo ajustadas por edad por 1000 habitantes. Argentina,
CABA, Buenos Aires y CMR. Afios 2010 - 2014.

Jurisdiccién Sexo 2010 2011 2012 2013 2014 Tendencia
Argentina Varones 8,9 8,7 8,7 8,5 8,6 T
g Mujeres 54 | 53 | 52 | 52 | 53
Varones 7,6 7,6 7,4 7,5 7,5 T e —
CABA Mujeres 4,7 45 | 44 | 48 4,6
Buenos Aires Varones 9,1 9,1 9,1 8,7 8,9
Mujeres 5,6 55 54 53 54
CMR Varpnes 8,0 8,1 8,2 8,3 8,4 "
Mujeres 49 4,9 51 51 52

Fuente: Elaboracion propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacién en Salud, el Censo Nacional de Poblacién, Hogares
y Viviendas del afio 2010 y proyecciones poblacionales del INDEC

El analisis de las tasas de mortalidad especificas por edad del afio 2014 muestra una tendencia
similar en todas las jurisdicciones. Del primer afio de vida al quinto afio la mortalidad presenta
un descenso sostenido, siendo CABA la jurisdiccion que alcanza el menor nivel de mortalidad

a esta edad (5 afos).

A partir de los 15 afios, observamos para las cuatro jurisdicciones un ascenso en la mortalidad
con pico a los 24 afos, para continuar descendiendo suavemente hasta los 30 afios (esto es
debido al mayor riego de este grupo etario a sufrir mortalidad por lesiones por causas externas)

a partir de aqui las tasas de mortalidad mantienen un ascenso sostenido hasta edades avanzadas.
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El comportamiento de las tasas de mortalidad por grupo de edad de la CMR es similar al total
pais y Buenos Aires, colocandose levemente por debajo desde los 5 afios hasta los 29 afios, a
partir de dicha edad las tasas de mortalidad se comportan de manera similar para las 4
jurisdicciones. La Ciudad de Buenos Aires es la que presenta menores tasas en todos los grupos
de edad. (Figura 2)

Figura 2. Tasas de mortalidad especificas por grupo de edad. Argentina, Buenos Aires,
CABA, y CMR. Ao 2014
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Fuente: Elaboracidn propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud y proyecciones poblacionales del INDEC
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Mortalidad segun causas

Las primeras causas de mortalidad en Argentina segin grupos de causas para el periodo
estudiado fueron las enfermedades del sistema circulatorio, los tumores, enfermedades

respiratorias, enfermedades infecciosas y las causas externas.

Las primeras causas de mortalidad de la CMR en el periodo 2010 - 2014 fueron enfermedades
del sistema circulatorio, tumores y enfermedades del sistema respiratorio (tabla 9). El

comportamiento de las primeras causas se mantuvo estable en el periodo.

Tabla 9. Mortalidad segin grupos de causas. CMR. Afios 2010 - 2014.

Grupos de causas e por 100.000 hab,

Enfermedades del sistema circulatorio 80321 33 253,4
Tumores 41357 20 130,5
Enfermedades del sistema respiratorio 34317 17 108,3
Enfermedades infecciosas y parasitarias 27780 5 87,6
Mal Definidas 12660 5 39,9
Causas externas de morbilidad y de mortalidad 12126 5 38,3
Enfermedades del sistema digestivo 8017 3 25,3
Enfermedades del sistema genitourinario 7643 3 24,1
Enfermedades enddcrinas,nutricionales y metabdlicas 6097 3 19,2
Ciertas afecciones originadas en el periodo neonatal 3064 1 9,7
Enfermedades del sistema nenioso 2435 1 7,7
Malformaciones congénitas deformidades y anomalias cromosémicas 2002 1 6,3
Enfermedades de la piel y el tejido subcutaneo 1241 0 3,9
Transtornos mentales y del comportamiento 997 1 3,1
Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos, y ciertos

trastornos gue afectan el mecanismo de la inmunidad 937 0 3,0
Enfermedades del sitema osteomuscular y del tejido conjuntivo 543 0 1,7
Embarazo, parto, puerperio 202 0 0,6
Enfermedades del ojo y sus anexos 1 0 0,0

Fuente: Elaboracién propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud, Censo Nacional de Poblacién, Vivienda
y Hogares del 2010 y proyecciones poblacionales estimadas por el INDEC

Al analizar las tasas especificas por causas se observa que la mortalidad por afecciones del
sistema circulatorio ha disminuido, la mortalidad por patologias infecciosas ha aumentado,
mientras que la mortalidad por tumores, por patologias respiratorias y por causas externas ha

oscilado durante el periodo de estudio. (Figura 3)
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Figura 3. Tasas de mortalidad especifica por causas por 100.000 hab. CMR, afios 2010 —

2014 300,0
4 250,0
£
s
g 2000
=
®
g 150,0
8 100,0
=
2
50,0
0,0
2010 2011 2012 2013 2014
e Sist. Circulatorio 261,6 256,8 263,4 247,8 232,5
Tumores 129,9 127,8 131,5 129,3 130,7
Sist. Respiratorio 114,8 104,7 110,1 105,2 104,4
Infecciosas 83,0 82,6 81,6 89,7 98,6
e Mal definidas 48,3 41,9 29,4 37,6 41,8
== Causas Externas 37,9 38,1 37,3 37,8 39,2

e Sist. Circulatorio Tumores Sist. Respiratorio

Infecciosas == Mal definidas === Causas Externas
Fuente: Elaboracién propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacién en Salud, Censo Nacional de Poblacion, Vivienda
y Hogares del 2010 y proyecciones poblacionales estimadas por el INDEC

Andlisis de mortalidad sequn causas (tasas ajustadas por edad)

Las tasas ajustadas de mortalidad para afecciones del sistema circulatorio muestran un

descenso en todas las jurisdicciones, siendo mayor en la CABA (Figura 4).

En el caso de patologias del sistema respiratorio se observa un comportamiento oscilante en la
CMR vy total pais; estable para la provincia de Buenos Aires y un leve descenso para CABA
(Figura 5).

En relacién a los tumores muestran un ascenso para todas las jurisdicciones durante el periodo

de estudio, siendo mayor en la provincia de Buenos Aires. (Figura 6)

Al comparar las tasas ajustadas de mortalidad por enfermedades infecciosas y parasitarias,
observamos que la CMR presenta tasas con un comportamiento ascendente en el tiempo,

posicionandose en el Gltimo afio por encima de total Pais, CABA y Buenos Aires. (Figura 7)

Respecto a las tasas ajustadas de mortalidad por causas externas se observa un aumento en

todas las jurisdicciones, menos en la CABA donde el comportamiento es oscilante. (Figura 8)
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Figura 4. Tasas de mortalidad por enfermedades del Figura 5. Tasas de mortalidad por enfermedades del
Sistema Circulatorio por 100000 hab. ajustada por sistema respiratorio por 100000 hab. ajustada por
edad segln Jurisdiccion. Afios 2010 al 2014. edad segln Jurisdiccion. Afios 2010 al 2014.
250,00 100,00
o 200,00 — e T 80,00 ——————
© — — T
T — =
8 150,00 S 60,00
o (=
8 =
% 100,00 = 40,00
< =
E 50,00 E 20,00
0,00
0,00 2010 2011 2012 2013 2014
2010 2011 2012 2013 2014 e TV R 87,62 82,98 8747 84,36 84,83
e CMR 200,83 203,89 210,63 200,62 190,74
e P A IS 53,78 55,01 53,23 52,63 53,36
s PAIS 181,63 180,37 179,21 175,73 172,52
- Buenas Aires BE42 70,18 68,84 68,78 68,28
Buenos Aires 180,23 182,70 182,76 175,40 179,01
CABA 220,36 210,90 205,82 198,10 156,37 EABA 61,88 63,24 61,02 39,64 36,65

Fuente: Elaboracion propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacién en Salud, Censo Nacional de Poblacion, Vivienda
y Hogares del 2010 y proyecciones poblacionales estimadas por el INDEC.

Figura 7. Tasas de mortalidad por enfermedades
Infecciosas y Parasitarias por 100000 hab. ajustada
por edad segun Jurisdiccion. Afios 2010 al 2014.

Figura 6. Tasas de mortalidad por Tumores por
100000 hab. ajustada por edad segun Jurisdiccion.
Afios 2010 al 2014,

1600 100,00
- 2 80,00 —
) - 5 —
5 1200 —_ e —
2 8 60,00
(=] o g
Q o
8 S
8 80,0 —
8 4 = 40,00
20,00
2 400 =
0,00
2010 2011 2012 2013 2014
0,0
2010 2011 2012 2013 2014 e CMIR 66,16 67,41 67,53 75,29 82,26
—_L 1109 1131 1166 179 1202 e PAIS 73,80 72,89 70,87 77,09 73,66
e PAIS 125,8 125,5 128,0 130,0 131,6 )
. Buenos Aires 78,42 78,42 76,97 79,15 78,24
Buenos Aires 106,9 106,1 110,4 109,4 128,4
cABA 1264 1206 1230 1275 1325 CABA 68,88 62,67 59,24 78,32 66,28

Fuente: Elaboracion propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacién en Salud, Censo Nacional de Poblacion,
Vivienda y Hogares del 2010 y proyecciones poblacionales estimadas por el INDEC.
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Figura 8. Tasas de mortalidad por causas externas por 100000 hab. ajustada por edad segun Jurisdiccién.
Afios 2010 al 2014.
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10,00
0,00
2010 2011 2012 2013 2014
CMR 36,06 37,27 36,89 38,25 40,04
PAIS 44,06 45,94 47,28 49,08 48,17
Buenos Aires 39,67 41,52 43,14 45,50 45,74
CABA 28,78 31,18 28,15 29,21 28,97

Fuente: Elaboracidn propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud, Censo Nacional de Poblacién,
Vivienda y Hogares del 2010 y proyecciones poblacionales estimadas por el INDEC.

Para comparar la mortalidad segun principales causas entre los municipios que conforman

la CMR se utilizaron las tasas de mortalidad ajustadas por edad.

La comparacion de las tasas ajustadas de mortalidad por grandes grupos de casusas en el

periodo 2010-2014 en la CMR y cada una de sus jurisdicciones se puede observar (Tabla

10):

Las tasas mas elevadas para enfermedades del sistema circulatorio se
presentaron en los municipios de Presidente Peron, Ezeiza, Esteban
Echeverria y Merlo.

Para las enfermedades del sistema respiratorio se presentaron en los
municipios de Lanuds, Lomas de Zamora y Mordn.

Para tumores las tasas ajustadas por edad mas elevadas se presentaron en
los municipios de Gral. Las Heras, San Vicente, Marcos Paz y en las
Comunas 4y 8.

En el caso de mortalidad por lesiones de causas externas las tasas mas
elevadas fueron en Cafiuelas, Presidente Peron; Avellaneda, Lomas de
Zamora y Marcos Paz.

Ademas las tasas por enfermedades infecciosas y parasitarias ajustadas por
edad mas elevadas se presentaron en San Vicente, Avellaneda, Moron,

Merlo y Almirante Brown.
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Tabla 10. Tasas quinquenales de mortalidad bruta (B) y ajustada (A) por edad segln grupos de causas
(por 100.000 habitantes) partido/comuna. CMR. Total periodo 2010 - 2014.

cv RESP TUM INF MD CE
B A B A B A B A B A B A

CMR 2622 2012 1593 1208 1350 1156 425 354 411 320 393 376
g'rrgxime 2583 2366 1141 1050 1163 1124 438 415 857 779 373 368
Avellaneda | 4135 2346 2087 1173 1830 1250 706 468 613 356 496 447
Comunas4 | 3116 1820 1814 1044 1952 1371 435 303 46 26 440 390
Comunas7 | 3305 1489 1949 848 2013 1176 390 203 73 33 313 255
Comunas8 | 2451 1878 1260 935 1527 1331 310 259 05 03 401 379
Comunas9 | 3943 1776 2200 948 2237 1298 402 196 31 13 272 214
Cafiuelas 1677 1650 1195 1155 1195 1208 251 249 308 290 482 494
Esteban | ooc9 2661 847 952 1047 1181 262 291 339 374 409 416
Echeverria

Ezeiza 2052 2864 721 969 916 1227 177 222 208 278 403 418
ﬁ‘z:‘:sra' Las | oags 1773 873 564 1746 1447 134 77 67 38 134 107
LaMatanza | 1831 1756 944 902 1017 1013 365 356 435 412 323 321
Lands 3260 1854 3723 2009 1502 1020 422 291 375 232 370 336
tomasde | ,g75 2038 2403 1697 1202 1043 386 314 497 366 461 437
Zamora

Marcos Paz | 1975 2282 886 1018 1144 1355 148 173 74 72 406 429
Merlo 2409 2487 1056 1085 1247 1307 405 421 149 153 354 359
Morén 3725 1866 2557 1230 2009 1253 775 415 498 241 349 298
E:;Z':e"te 1997 2945 629 905 739 1039 197 259 320 477 444 464
SanVicente | 2253 2344 1110 1135 1362 1521 286 306 370 402 370 382

Fuente: Elaboracién propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud, Censo Nacional de Poblacion,
Vivienda y Hogares del 2010 y proyecciones poblacionales estimadas por el INDEC.

CV Cardiovasculares: Cadigos 100 al 199, excepto 146.; TUM Tumores: Codigos C00 a D48; RESP Respiratorias: Cddigos de J22
al J99 INF Infecciones: Codigos A00 a B99; JOO a J22; GO0 a G03; MD Mal definidas: Cédigos R00 al R99; CE Causas externas:
Cadigos V01 a VV99; W00 a Y98.

Poblacion estandar, OMS disponible en http://www.who.int/healthinfo/paper31.pdf

En el analisis de la mortalidad diferencial por sexo y causa basica de muerte de la CMR para total
periodo se observa que el sexo masculino es el que presenta las tasas ajustadas mas elevadas para

las primeras causas basicas de muerte analizadas. (Figura 9)

Figura 9. Tasa de mortalidad ajustada por edad y sexo segln causa basica de muerte. CMR,
Total periodo 2010 - 2014.
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de
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Respiratorias
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1,43
0,99

0,90
0,58

Causas
externas

0,62
0,16

Reforma

Fuente: Elaboracidn propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud, Censo Nacional de Poblacidn,
Vivienda y Hogares del 2010 y proyecciones poblacionales estimadas por el INDEC.

Al analizar las tasas de mortalidad por causas segun grupos de edad en la CMR se observa

diferencias respecto a las principales causas. En el grupo de 1 a 49 afios la principal causa son las

lesiones externas, seguida de tumores para el rango etario que va de 5 a 49 afios. Esta Gltima es la

segunda causa también en el grupo de 50 a 64. Las enfermedades del sistema circulatorio son la

primera causa desde los 50 afios en adelante y la tercera en el grupo de 20 a 49. (Tabla 11)

Tabla 11. Primeras 5 causas de mortalidad segun grupos de causas por grupos de edad. CMR.
Afios 2010 - 2014

Edad Grupo de causas
Ciertas afecciones Malformaciones con- Enfermedades Enfermedades
Menores - - . X . - .
de 1 afio orlgmadas en el genlta§ deformlda}de_s y mfecc!ose_ls y | Mal definidas del s_lstema
periodo neonatal | anomalias cromosomicas parasitarias respiratorio
Causas externas de Malformaciones con- Enfermedades | Enfermedades
lad morbilidad y de génitas deformidades y infecciosas y del sistema Tumores
mortalidad anomalias cromosomicas parasitarias Nervioso
Causas externas de Enfermedades | Enfermedades | Enfermedades
5a9 morbilidad y de Tumores del sistema infecciosas y del sistema
mortalidad nervioso parasitarias respiratorio
Causas externas de Enfermedades | Enfermedades | Enfermedades
10a19 | morbilidad y de Tumores infecciosas y del sistema del sistema
mortalidad parasitarias circulatorio nervioso
Causas externas de Enfermedades | Enfermedades | Enfermedades
20a49 | morbilidad y de Tumores del sistema infecciosas y del sistema
mortalidad circulatorio parasitarias respiratorio
Enfermedades del Enfermedades | Enfermedades | Enfermedades
50 a 64 sistema Tumores del sistema infecciosas y del sistema
circulatorio respiratorio parasitarias digestivo
65y Enfermedades ezl Enfermedades del sistema En]ferrr_ledades | definid
més -5|stema- respiratorio Tumores Infecciosas y Mal definidas
circulatorio parasitarias
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Fuente: Elaboracion propia en base a datos de la Direccion de Estadisticas e Informacion en Salud, Censo Nacional de Poblacién,
Vivienda y Hogares del 2010 y proyecciones poblacionales estimadas por el INDEC

Conclusiones

En el analisis demogréafico la CMR presenta distribuciones poblacionales similares a las
observadas en la provincia de Buenos Aires y en el total pais. La CMR tiene poblacién
joven con una tendencia a una estructura madura de poblacion. Esto coincide con la
estructura de Argentina y Buenos Aires. Por otro lado la CABA presenta una pirdmide

regresiva, con poblacion envejecida.

El presente estudio brinda informacién sobre la mortalidad en la CMR durante el periodo
2010-2014. Dicho periodo fue seleccionado para continuar un estudio precedente
(Marconi, 2015).

Acorde a lo descripto en el presente estudio la CMR presenta tasas similares de
mortalidad a las observadas en el total pais y Buenos Aires. CABA en cambio presenta
las menores tasas de las jurisdicciones analizadas. EI comportamiento de la tasa general

de mortalidad en la CMR se mantiene estable en el periodo 2010-2014.

Con respecto al anélisis de la probabilidad de morir, en el periodo en estudio no se observo
mayor probabilidad de morir en la CMR respecto al pais y CABA, sin embargo en la
comparacion con Buenos Aires se observo que la probabilidad de morir en la CMR es
superior. Resultados similar a lo observado en otros estudios. (Marconi, 2015) Por otro
lado, con respecto a la mortalidad infantil se observa que la CMR tiene tasas superiores a
todas las jurisdicciones en el afio analizado (2014). En el caso de mortalidad materna la

CMR tiene tasas menores a las observadas en el total pais y Buenos Aires.

Al interior de la CMR los Municipios de San Vicente, Presidente Peron, Marcos Paz y
Ezeiza presentan tasas de mortalidad general ajustadas por edad superiores al resto de los
Municipios que componen la CMR, siendo Moron, La Matanza, y las Comunas 4, 7y 9

de CABA las que presentan menores tasas.

La CMR presenta distribuciones de mortalidad por sexo similares a las observadas a nivel

pais y en la provincia de Buenos Aires.
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El comportamiento de las tasas de mortalidad especificas por grupo de edad de la CMR
es similar al total pais y Buenos Aires, la Ciudad de Buenos Aires es la que presenta

menores tasas en todos los grupos de edad para el afio 2014.

Las primeras causas de mortalidad de la CMR en el periodo 2010-2014 fueron
enfermedades del sistema circulatorio, del sistema respiratorio y tumores. En la CMR
podemos observar que la mortalidad por tumores, por patologias respiratorias y por causas
externas ha oscilado durante el periodo de estudio. Ademas cabe destacar que las tasas de

mortalidad por tumores son mayores para el pais que para la CMR.

Al analizar las causas de mortalidad por partido se observa que en todos los municipios,
menos Lanus, la principal causa son las enfermedades del sistema circulatorio. Los
municipios con las tasas mas elevadas de enfermedades del sistema circulatorio son
Presidente Peron, Ezeiza, Esteban Echeverria y Merlo. Los municipios con las tasas mas
elevadas de enfermedades del sistema respiratorio son Lands, Lomas de Zamora y San
Vicente. Las tasas mas elevadas por tumores se presentaron en la Comuna 4 y los

municipios de Marcos Paz, Gral. Las Heras y San Vicente.

Respecto a las principales causas segun grupos de edad en la Cuenca Matanza Riachuelo
se observd que en el grupo de 1 a 49 afios la principal causa fueron las causas externas,
seguida de tumores; esta Ultima es la segunda causa también en el grupo de 50 a 64. Las
enfermedades del sistema circulatorio son la primer causa desde los 50 afios en adelante

y la tercera en el grupo de 20 a 49.
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