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Resumen

Objetivos: Este informe presenta el patréon
de mortalidad general y por causa de muer-
te en la poblacion residente en Espaia,
segln el sexo, la edad y comunidad auténo-
ma de residencia en 2012. Asi mismo, se
presenta la evolucion de la mortalidad por
las principales causas de muerte y la evolu-
cion de la mortalidad infantil.

Métodos: Los datos para la realizacién de
este informe proceden de los ficheros de
defunciones segun la causa de muerte que
anualmente produce el Instituto Nacional
de Estadistica. Estos ficheros se elaboraban
a partir de la informacién proporcionada
en el boletin estadistico de defuncién, cum-
plimentado por familiares, funcionarios del
registro civil y médicos, en el momento en
el que el médico certifica la causa de muer-
te. Las causas de muerte en esos ficheros se
han codificado de acuerdo a la Clasifica-
cién Internacional de Enfermedades.

Resultados: En 2012 se produjeron en
Espaia 402.950 defunciones, lo que supone
una tasa de mortalidad bruta de 872,9
defunciones por 100.000 habitantes. La
tasa de mortalidad ajustada por edad en
2012 fue 482,8 defunciones por 100.000
habitantes de la poblaciéon estdndar euro-
pea, lo que representa una tasa muy similar
a la de 2011 y un 40% menor que en 1981.
La tasa de mortalidad ajustada por edad en
2012 fue un 74% superior en hombres que
en mujeres. Entre 2011 y 2012 las tasas de
mortalidad especificas por edad descendie-
ron en todos los grupos de edad, excepto en
el grupo de 75 afios de edad y mayores, que
experiment6 un aumento debido al retraso
de la epidemia de gripe y a la mayor letali-
dad del virus que afecté fundamentalmen-
te a las personas de ese grupo edad. Las
tres quintas partes del total de las defuncio-
nes se deben a las primeras cuatro causas
de muerte: cancer, enfermedades del cora-
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z6n, enfermedades cerebrovasculares y en-
fermedades crénicas de las vias respiratorias
inferiores. La tasa de mortalidad infantil en
el afo 2012 fue 3,1 defunciones por 1.000
nacidos vivos, magnitud similar a la de 2011
y un 24,3% menor que en 2001.

Conclusiones. El patrén de la mortalidad
en 2012 muestra que la tasa de mortalidad
ajustada por edad continua su descenso y
que el cancer y las enfermedades del cora-
zo6n siguen siendo las dos principales causas
de muerte.

Principales hallazgos

¢ En 2012 se produjeron en Espafa 402.950
defunciones, lo que supone una tasa de

mortalidad bruta de 872,9 defunciones por
100.000 habitantes.

¢ [aevolucion del riesgo de mortalidad, esti-
mada en base a la tendencia en las tasas de
mortalidad ajustadas por edad, mostré un
descenso de 40% entre 1981 y 2012.

¢ [ a tasa de mortalidad ajustada por edad
en 2012 fue un 74% superior en hombres
que en mujeres.

e Las 15 primeras causas de muerte en
2012 de acuerdo al numero de defuncio-
nes fueron:

- Cancer

- Enfermedades del corazon

- Enfermedades cerebrovasculares

- Enfermedades crénicas de las vias res-
piratorias inferiores

- Enfermedad de Alzheimer

- Diabetes mellitus

- Accidentes no intencionales

- Neumonia e influenza

- Nefritis, nefrosis y sindrome nefrético

- Enfermedad hipertensiva

- Enfermedad crénica del higado y cirro-
sis hepatica

- Enfermedad de Parkinson

- Suicidio



- Enfermedad vascular intestinal

- Septicemia

Casi un 60% de las defunciones se deben
a las primeras cuatro causas de muerte.

Entre 2011 y 2012 se observa que, en 8
de las 15 principales causas de muerte, la
tasa de mortalidad ajustada por edad
aument6 en 2012 con respecto a 2011.
Las causas de muerte en las que la tasa
de mortalidad ajustada por edad se
increment6 fueron enfermedades croni-
cas de las vias respiratorias inferiores,
enfermedad de Alzheimer, neumonia e
influenza, nefritis, nefrosis y sindrome
nefrético, enfermedad hipertensiva, en-
fermedad de Parkinson, suicidio y enfer-
medad vascular intestinal.

Entre 2001 y 2012, la enfermedad de

Alzheimer, la enfermedad hipertensiva, la
enfermedad de Parkinson y enfermedad
vascular intestinal mostraron un aumento
en la tasa de mortalidad ajustada por edad.

Los hombres tienen mayor tasa de mor-
talidad ajustadas por edad que las
mujeres en 13 de las 15 principales cau-
sas de muerte. S6lo la tasa de mortali-
dad ajustada por edad por enfermedad
de Alzheimer fue mayor en mujeres que
en hombres mientras que en la enferme-
dad hipertensiva la tasa mostré una mag-
nitud muy similar en ambos sexos.

Entre 2001 y 2012 la tasa mortalidad ajus-
tada por edad por las causas de muerte
atribuibles al tabaquismo ha descendido
12,5% en hombres y ha aumentado 57,1%
en mujeres. En cambio, la tasa de mortali-
dad ajustada por edad por las causas de
muerte atribuibles al consumo de alcohol
ha permanecido estabilizada.

La tasa de mortalidad infantil en el afio
2012 fue 3,1 defunciones en menores de
un afio por 1.000 nacidos vivos, lo que
supone un descenso de un 24,3% con
respecto al ano 2001.

e Las 10 primeras causas de muerte infan-
tiles en 2012 de acuerdo al nimero de
defunciones fueron:

- Malformaciones congénitas, deformi-
dades y anomalias cromosdmicas

- Sepsis bacteriana del recién nacido
Hemorragia del recién nacido

- Hemorragia del recién nacido

- Trastornos relacionados con la dura-
cién corta de la gestacion y con bajo
peso al nacer

- Sindrome de la muerte subita infantil

- Dificultad respiratoria del recién nacido

- Feto y recién nacido afectados por
complicaciones maternas del embarazo

- Hipoxia intrauterina y asfixia al naci-
miento

- Enterocolitis necrotizante del feto y
del recién nacido

- Feto y recién nacido afectados por
complicaciones de la placenta y las
membranas

Introduccidon

Este informe presenta los datos de 2012
sobre defunciones y tasas de mortalidad
segun diversas caracteristicas demograficas
y geograficas en Espafa. Concretamente
proporciona informacién sobre el patréon
de mortalidad general y por causa de muer-
te en la poblacién residente en Espaiia,
segun el sexo, la edad y comunidad auténo-
ma de residencia. Asi mismo, se presenta la
evolucion de la mortalidad por las princi-
pales causas de muerte y la evolucion de la
mortalidad infantil.

Los datos de mortalidad son utilizados
frecuentemente para la evaluacion del esta-
do de salud de las poblaciones (1- 2), ya que
las estimaciones basadas en ellos son las
que presentan un mayor grado de validez
para las comparaciones temporales y geo-
gréaficas del nivel de salud. La exhaustivi-
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dad de la informacién que ofrece el registro
de mortalidad, junto a la objetividad del
fenémeno que recoge, convierten a los indi-
cadores de mortalidad, como la esperanza
de vida o la mortalidad por causa de muer-
te, en un instrumento adecuado para la
monitorizacion de los problemas de salud y
el establecimiento de prioridades sanita-
rias. Segun la Organizaciéon Mundial de la
Salud (OMS), tinicamente los indicadores
de mortalidad presentan un adecuado grado
de confianza para comparar el nivel de salud
entre los distintos paises, dadas las limitacio-
nes que presentan el resto de las estadisticas
sanitarias para la realizacién de comparacio-
nes. Ademds, la informacién que proporcio-
nan sobre el patrén de mortalidad por varias
causas de muerte es la tUnica forma de apro-
ximarse al impacto poblacional de muchas
enfermedades.

Métodos

Los datos de este informe estan basados en
la informacién de los boletines estadisticos
de defuncién de los fallecidos residentes en
Espana. La informacién de esos boletines se
cumplimenta por familiares, funcionarios del
registro civil y médicos al mismo tiempo que
el médico certifica la causa de muerte. Las
estadisticas sobre las causas de muerte pre-
sentadas estan clasificadas de acuerdo a la
Clasificacion Internacional de Enfermeda-
des, 10° revision. No obstante, también se ha
utilizado la Clasificacién Internacional de
Enfermedades, 9* revision, para identificar
antes de 1999 las 15 causas de muerte que en
2012 produjeron mayor numero de falleci-
mientos. En efecto, dado que la 107 revision
de la Clasificacién Internacional de Enfer-
medades entré en funcionamiento en 1999,
para estudiar la tendencia en la mortalidad
por esas 15 causas de muerte desde 1981 ha
sido preciso utilizar la 9° revision de la Clasi-
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ficacion Internacional de Enfermedades, que
fue utilizada para codificar las causas de
muerte entre 1981 y 1998. Para la seleccion y
agrupacién de las principales causas de
muerte se ha seguido el criterio utilizado por
los Centros para la Prevencién y el Control
de la Enfermedad de Atlanta (3). Un comen-
tario sobre la clasificacion de las causas de
muerte aparece en el apéndice sobre fuentes
de datos y notas explicativas.

Las medidas de mortalidad en este
informe incluyen el nimero de muertes, la
tasa de mortalidad cruda o bruta, la tasa de
mortalidad especifica por edad, la tasa de
mortalidad ajustada por edad, la tasa de
mortalidad infantil, la tasa de mortalidad
neonatal y la tasa de mortalidad postneo-
natal. Asi mismo, en las tasas de mortalidad
general especificas por edad y en las tasas
de mortalidad ajustadas por edad por las 15
primeras causas de muerte se presenta el
cambio en las tasas entre 2011 y 2012 y el
cambio en las tasas desde 2001.

El nimero de defunciones se ha extrai-
do del fichero sobre defunciones segun
causa de muerte, proporcionado anual-
mente por el Instituto Nacional de Esta-
distica (INE) a la Subdireccion General
de Informacidn Sanitaria e Innovacion del
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad.

En el apéndice sobre fuente de datos y
notas explicativas se explica como se
obtiene la informacién sobre las defuncio-
nes contenidas en este fichero. Las pobla-
ciones utilizadas para el cédlculo de las
tasas de mortalidad provienen de las Pro-
yecciones de Poblacién de Espaifia para el
periodo 1980-2011 a partir del Censo de
1981 (afios 1981 a 1990), de las Proyeccio-
nes de Poblacién de Espaifia calculadas a
partir del Censo de Poblacién de 1991
(anos 1991 a 2001) y de las Estimaciones
de las Cifras de Poblacion (anos 2002 a
2012), todas ellas elaboradas por el INE.



Resultados y discusion

Defunciones y tasas
de mortalidad

En 2012 se produjeron en Espafia 402.950
defunciones, lo que supone un aumento
con respecto al nimero de defunciones en
los cinco afios previos que rondaban alre-
dedor de las 385.000 defunciones anuales.
La tasa de mortalidad bruta en 2012 fue
872,9 defunciones por 100.000 habitantes,
lo que supone un 3,8% mads que la tasa en
2011. Esa tasa de mortalidad bruta es simi-
lar a la que se observaba en 2004, cuya tasa
de mortalidad por 100.000 habitantes fue
871,2 (Tablal).

El aumento del numero de defunciones
y de la tasa de mortalidad en 2012, con res-
pecto a 2011, se debe basicamente a dos
fendmenos relacionados con la epidemia
de gripe en la temporada 2011-2012. En pri-
mer lugar, al retraso de la epidemia, ya que
en lugar de producirse en los meses de
noviembre de 2011 a enero de 2012 se pro-
dujo en los meses de enero a marzo de
2012. Y, en segundo lugar, al virus de la

gripe predominante la temporada 2011-
2012 —virus A (H3N2)-, cuya caracteristica
principal es una mayor letalidad que otros
subtipos de virus. De hecho, en los meses
de enero a junio el nimero de defunciones
de 2012 con respecto al mismo periodo de
2011 se incrementd en 18.861. En cambio,
en los meses de julio a diciembre el nlime-
ro de defunciones de 2012 con respecto al
mismo periodo de 2011 disminuyé en
3.822. Y lo mismo sucedié con la tasa de
mortalidad bruta por 100.000 habitantes:
en el primer semestre aument6 de 861,8 en
2011 a 942,9 en 2012, mientras que en el
segundo semestre descendié de 820,1 en
2011 a 802,9 en 2012.

La tasa de mortalidad ajustada por edad
en 2012 fue 482,8 por 100.000 habitantes.
Esta tasa fue muy similar a la observada en
2011, cuya magnitud fue 481,4 defunciones
por 100.000 habitantes de la poblacion
estdndar. Ambas tasas representan los valo-
res mas bajos de la tasa de mortalidad ajus-
tada por edad que se han observado en
Espaiia. Esa es la razon por la que las tasas
de 2011 y 2012 fueron alrededor de un 40%
menor que la tasa observada en 1981, cuya
magnitud fue 804,8 (Figura 1). Al contrario
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que la tasa bruta, la tasa de mortalidad ajus-
tada por edad en 2012 apenas vari6 con res-
pecto a 2011. La tasa de mortalidad ajustada
por edad en Espaia es de las més bajas de
los paises de la Union Europea, junto con las
que se observan en Italia y en Francia. Esto
explica que estos tres paises presenten la
esperanza de vida mds alta de la UE (4).

La tasa de mortalidad ajustada por edad
es una tasa tedrica que muestra cudl seria la
tasa de mortalidad si no se hubieran produ-
cido cambios en la composicion por edad de
la poblacién de afio a afio. Un comentario
sobre las tasas de mortalidad ajustadas por
edad y la forma de calcularlas puede leerse
en el apéndice sobre fuentes de datos y notas
explicativas. Asi pues, las tasas de mortalidad
ajustadas por edad son mejores indicadores
que las tasas de mortalidad brutas o crudas
para evaluar el cambio en el riesgo de mor-
talidad a lo largo del tiempo, ya que la distri-
bucién por edad de la poblacién cambia. De
igual forma, las tasas de mortalidad ajustadas
por edad son los mejores indicadores cuando
se compara el riesgo de mortalidad entre
diferentes areas geogréficas o entre subgru-
pos de poblacion con diferente estructura de
edad, como el que se observa entre hombres

y mujeres. Por ejemplo, mientras en 2012 la
tasa de mortalidad bruta en hombres fue un
8% superior a la tasa de mortalidad bruta en
mujeres, la tasa de mortalidad ajustada por
edad fue un 74% superior en hombres que
en mujeres. En los paises de la Unién Euro-
pea, el exceso de la tasa de mortalidad ajus-
tada por edad en hombres con respecto a
mujeres oscila entre 45% y 110% (4).

Entre 2011 y 2012 la tasa de mortalidad
ajustada por edad no varié en hombres y
aument6 un 0,6% en mujeres. Desde 1981
esta tasa presenta una tendencia descen-
dente en uno y otro sexo (Figura 2). En
hombres pasé de 1022,6 en 1981 a 630,9 en
2012 y en mujeres paso de 636,2 en 1981 a
361,6 en 2012, lo que supone un descenso
del 38,3% en hombres y del 43,2% en
mujeres.

Durante este periodo la menor diferen-
cia entre las tasas de mortalidad ajustada
por edad en hombres y mujeres se observo
en 1981 y la mayor en 2001. La tasa de mor-
talidad ajustada por edad en hombres fue
superior a la de mujeres en un 62% en 1981
y en un 82% en 2001.
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Tasas de mortalidad por
edad y sexo

Como en la mayoria de los paises desarro-
llados, la tasa de mortalidad especifica por
edad mds baja se observa en el grupo de 5
a 14 afos de edad, tal y como se muestra en
la tabla I. En 2012, la magnitud de la tasa
de mortalidad en ese grupo de edad fue 9,6
por 100.000 habitantes. La tasa de mortali-
dad en los menores de 1 afio y en el grupo
de 1 a 4 afios fue, respectivamente, 296,6 y
15,5 por 100.000 habitantes.

Igualmente, a partir del grupo de 5 a 14
afios, la magnitud de la tasa de mortalidad
experimenta un incremento en los sucesi-
vos grupos de edad, de tal forma que en el
grupo de 85 y més afos de edad la tasa fue

14.291,4 por 100.000 habitantes. En cada
grupo decenal de edad la tasa de mortali-
dad practicamente se dobla con respecto al
grupo anterior, excepto en el grupo de 75 a
84 afios, cuya tasa es tres veces mads alta que
la tasa del grupo de 65 a 74 afios (Tabla 2 y
Tabla I).

En todos los grupos de edad la magni-
tud de la tasa de mortalidad fue mayor en
hombres que en mujeres. La razén entre la
tasa de mortalidad en hombres y en muje-
res en 2012 mostré la magnitud m4és alta en
el grupo de edad de 55 a 64 afios y la mag-
nitud més baja en el grupo de 1 a 4 afios. En
el grupo de 55 a 64 afios, la tasa de mortali-
dad era 2,49 veces més alta en hombres que
en mujeres, mientras que en el grupode 1 a
4 afios la tasa de mortalidad era solo 1,09
veces mads alta en hombres que en mujeres.

Tabla I. Tasa de mortalidad por 100.000 habitantes segun la edad en Espafa en 2012

Tasa de mortalidad

Razén entre la tasa

Edad de mortalidad en
Ambos sexos Hombres Mujeres hombres y en mujeres

Todas edades

Cruda 872,9 908,4 838,6 1,08

Ajustada por edad 482,8 630,9 361,6 1,74
Menos de 1 afio! 296,6 316,3 275,7 1,15
1-4 afios 18,8 16,1 14,8 1,09
5-14 anos 9,6 10,9 8,2 1,32
15-24 anos 24,6 38,7 15,2 2,22
25-34 afos 39,1 52,6 25,3 2,08
35-44 afos 87,8 1147 59,7 1,92
45-54 anos 256,0 347,4 165,4 2,10
55-64 afos 596,5 862,8 345,9 2,49
65-74 afos 1.315,6 1.915,0 794,7 2,41
75-84 afos 4.231,8 5.610,6 3.259,9 1,72
85 afios y méas 14.291,4 15.758,8 13.568,2 1,16

" En los menores de 1 afo no se refiere a la tasa de mortalidad infantil, puesto que en la tasa de mortalidad infantil el denominador son

los nacidos vivos y aqui el denominador lo constituyen los residentes de 1 afio.
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La tabla II muestra que entre 2011y 2012
las tasas de mortalidad especificas por edad
descendieron en todos los grupos de edad,
excepto en los de 75 afios de edad y mayores.
La mayor reduccién se observo en los grupos
de 15 a 24 afios, 1 a 4 afios y 35 a 44 afios, con
un descenso de 9,9%, 6,3% y 4,9%, respecti-
vamente. En cambio, en el grupo de 75 a 84
afos la tasa de mortalidad creci6 1,6% y en
el grupo de 85 y mas afios crecié un 3,8%.
Como se ha comentado anteriormente, este
aumento se debid al retraso de la epidemia
de gripe y a la mayor letalidad del virus que
afectd fundamentalmente a las personas de
75 afios de edad y mayores. Entre 2001 y
2012 el mayor descenso en las tasas de mor-
talidad se observod en los grupos de 15 a 24
afos, 25 a 34 afios y 35 a 44 afos, con un des-

censo de 50,6%, 48,4% y 40,2%, respectiva-
mente. Por su parte, el menor descenso entre
2001 y 2012 en las tasas de mortalidad se
observo en el grupo de 85 y més, con un des-
censo de 8,8%, en el grupo de 75 a 84 afios,
con un 15,4% de descenso y en el grupo de
55 a 64 anos con un 15,7%.

El elevado descenso en la tasa de morta-
lidad en los grupos de 15 a 24 afios, 25 a 34
afos y 35 a 44 afios, se debe, muy probable-
mente, al espectacular descenso desde el
afio 2001 en la mortalidad por accidentes
no intencionales y, fundamentalmente, por
accidentes de tréafico.

En efecto, el nimero de defunciones
por accidentes de vehiculos a motor en el
grupo de 15 a 24 se redujo a la cuarta
parte entre 2001 y 2012: de 1215 defun-

Tabla Il. Porcentaje de cambio en la tasa de mortalidad por edad entre 2011 y 2012 y entre

2001 y 2012
Porcentaje de cambio entre Porcentaje de cambio entre
Edad 2011 y 2012 2001 y 2012
Ambos sexos Hombres Mujeres Ambos sexos Hombres Mujeres

Todas edades

Cruda 3,8 3,1 4,5 -1,3 -4,4 2,2

Ajustada por edad 0,3 0,0 0,6 -19,0 -20,5 -17,3
Menos de 1 ano' -3,9 -2,8 -5,2 -27,7 -28,7 -26,4
1-4 anos -6,3 -9,8 1,9 -37,3 -43,4 -28,4
5-14 afos -2,4 -1,2 -4.1 -35,9 -37,3 -33,9
15-24 afos -9,9 -10,4 -8,7 -50,6 -54,3 -38,6
25-34 afos -1,8 -2,6 0,6 -48,4 -51,9 -38,5
35-44 anos -4,9 -3,5 -7,5 -40,2 -44.6 -30,7
45-54 anhos -8,5 -3,4 -3,6 -19,5 =232 -10,9
55-64 anos -0,4 =06 -0,1 =18,7 =175 -11,1
65-74 anos -2,7 -2,4 -3,5 -26,4 -25,3 -29,9
75-84 anos 1,6 1,5 1,7 -15,4 -14,4 -18,0
85 afios y mas 3,8 35 4.0 -8,8 -11,4 -8,0

" En los menores de 1 afio no se refiere a la tasa de mortalidad infantil, puesto que en la tasa de mortalidad infantil el denominador son los
nacidos vivos y aqui el denominador lo constituyen los residentes de 1 afo.
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ciones por esta causa en 2001 se pasé a
199 defunciones en 2012 (5). Y algo simi-
lar sucedi6 en el grupo de 25 a 34 afios, ya
que el nimero de defunciones en ese
intervalo se redujo a menos de la tercera
parte: de 1.147 defunciones en 2001 se
paso a 293 en 2012. Por su parte, el menor
descenso en la tasa de mortalidad en el
grupo de 55 a 64 afios se debe, sobre todo,
al escaso descenso de la tasa de mortali-
dad en céncer: entre 2001 y 2012 ese des-
censo fue alrededor del 8% (6).

Entre 1981 y 2012 el mayor descenso en
la tasa de mortalidad se observo en los gru-
pos de menores de 1 afio y de 1 a 4 afios,
cuyo descenso fue de 75,5% y 75,4%, res-
pectivamente. Otro grupo de poblacién con
gran descenso en la mortalidad fue el grupo
de 5 a 14 anos, cuya tasa descendié un
67,6%. El menor descenso en la tasa de
mortalidad entre 1981 y 2012 se observo en
el grupo de 85 afos y mds, donde la reduc-
cién fue del 21,4%.

Principales causas de muerte

Las 15 principales causas de muerte en
2012 causaron algo mads de las tres cuartas
partes de todas las defunciones en Espa-
fia; concretamente el 76,2% del total. Y
casi tres quintas partes del total de las
defunciones se deben a las primeras cua-
tro causas de muerte.

Las 15 primeras causas de muerte en 2012
de acuerdo al nimero de defunciones fue-
ron: 1%) cancer, 2*) enfermedades del cora-
z6n, 37) enfermedades cerebrovasculares, 4%)
enfermedades crénicas de las vias respirato-
rias inferiores, 5%) enfermedad de Alzheimer,
6%) diabetes mellitus, 7%) accidentes no inten-
cionales, 8*) neumonia e influenza, 9°) nefri-
tis, nefrosis y sindrome nefrético, 10%)
enfermedad hipertensiva, 11*) enfermedad
cronica del higado y cirrosis hepatica, 12°)
enfermedad de Parkinson, 13%) suicidio, 14%)
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enfermedad vascular intestinal y 15%) septice-
mia. El ndmero de defunciones y la tasa de
mortalidad por estas causas puede observar-
se en la tabla III y en la tabla 3.

Los cambios en la estructura de la pobla-
cién por edad pueden originar cambios en la
tasa de mortalidad bruta o cruda por causa
de muerte. Ademas, estos cambios pueden
ser de mayor magnitud en unas causas que
en otras dependiendo del patrén de mortali-
dad por edad en cada causa de muerte. Sin
embargo, la tasa de mortalidad ajustada por
edad elimina la influencia de esos cambios
en la estructura por edad de la poblacion.

Esa es la razon por la que las tasas de
mortalidad ajustadas por edad son mejores
indicadores que las tasas de mortalidad cru-
das para mostrar los cambios en la mortali-
dad por causa de muerte a lo largo del
tiempo. Por esa razon, las tasas de mortali-
dad ajustadas por edad son utilizadas para
describir la tendencia en la mortalidad por
las principales causas de muerte.

El hecho de que los patrones de mortali-
dad por edad sea diferente de unas causas a
otras explica por qué, en algunas causas de
muerte, la tasa de mortalidad ajustada por
edad es de mayor magnitud que en otras, a
pesar de que el nimero de defunciones en
las primeras es inferior al nimero de defun-
ciones en las segundas. En lineas generales,
esto es debido a que las tasas de mortalidad
en las edades jovenes son mayores en el pri-
mer caso que en el segundo.

Entre 2011 y 2012 la tasa de mortalidad
ajustada por edad por todas las causas de
muerte aumento un 0,3%.

En la tabla IV se observa que en 8 de las
15 principales causas de muerte la tasa de
mortalidad ajustada por edad aument6 en
2012 con respecto a 2011. Las causas de
muerte en las que la tasa de mortalidad ajus-
tada por edad se increment6 fueron enfer-
medades crénicas de las vias respiratorias
inferiores, enfermedad de Alzheimer, neu-
monia e influenza, nefritis, nefrosis y sindro-
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me nefrético, enfermedad hipertensiva,
enfermedad de Parkinson, suicidio y enfer-
medad vascular intestinal. El retraso de la
epidemia de gripe mencionado anteriormen-
te puede ser el responsable de este aumento,
sobre todo en las causas de muerte por
enfermedades respiratorias. En el caso del
suicidio, el aumento en la tasa de mortalidad
se debe a que en 2010 y en 2011 la tasa de
mortalidad por suicidio fue muy baja —la més
baja en 15 afios—. De hecho, la tasa de morta-
lidad por suicidio en 2012 es muy similar a
la que se observé en 2009.

Entre 2001 y 2012 solo 3 de las 15 prin-
cipales causas de muerte mostraron una

tendencia ascendente en la tasa de mortali-
dad ajustada por edad: enfermedad de Alz-
heimer, enfermedad hipertensiva y enferme-
dad de Parkinson.

Entre 1981 y 2012, la tasa de mortalidad
ajustada por edad presenta una tendencia
descendente, excepto en la enfermedad de
Alzheimer, la enfermedad hipertensiva, la
enfermedad vascular intestinal y la enfer-
medad de Parkinson (Figura 3). El ascenso
mas espectacular se ha producido en la
enfermedad de Alzheimer, ya que en 1981
solo se produjeron 21 muertes por esa
enfermedad, mientras que en 2012 se pro-
dujeron 13.015. Estas cifras suponen que la

Tabla Illl. Principales causas de muerte en Espaina en 2012. Nimero de defunciones, porcentaje sobre
el total de defunciones y tasa de mortalidad bruta por 100.000 habitantes, segun causa de muerte.

o Causa de muerte (basada en la Clasific?t,ji’én Internacional de Nl]mer.o de :;r::;r;tlaée; m-[)a::Ii(:i:d
Enfermedades, 102 revision) defunciones defunciones bruta
Todas las causas 402.950 100,0 872,9
1 Céancer C00-C97 106.887 26,5 231,5
2 Enfermedades del corazén [00-109,111, 113, 120-151 81.280 20,2 176,1
3 Enfermedades cerebrovasculares 160-169 29.520 7,3 63,9
4 Enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores  J40-J47 16.964 42 36,7
B Enfermedad de Alzheimer G30 13.015 3,2 28,2
6 Diabetes mellitus E10-E14 9.987 2,5 21,6
7 Accidentes no intencionales VO01-X59,Y85-Y86 9.705 2,4 21,0
8 Neumonia e influenza J10-J18 9.454 2,3 20,5
9 Nefritis, nefrosis y sindrome nefrotico  NOO-NO7, N17-N19, N25-N27 7.204 1,8 15,6
10 Enfermedad hipertensiva 10, 12, 115 5.341 1,3 11,6
11 Enfermedad cronica del higado y cirrosis K70, K73-K74 4518 11 9,8
12 Enfermedad de Parkinson G20-G21 3.584 09 78
13 Suicidio XB0-X84+Y87.0 3.539 0,9 7,7
14 Enfermedad vascular intestinal K55 3.018 0,7 6,5
15 Septicemia A40-A41 2.956 0,7 6,4
Resto de causas 95.978 23,8 207,9

Rango basado en el nimero de defunciones
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Tabla IV. Principales causas de muerte en Espafa en 2012. Tasa de mortalidad ajustada por edad
por 100.000 habitantes en 2012 y porcentaje de cambio entre 2011 y 2012 y entre 2001 y 2012,
segun causa de muerte.

Tasa de Porcentaje Porcentaje
Rango’ Causa de muerte (basada en la CIasificgc?i,én Internacional r_nortalidad de cambio  de cambio
de Enfermedades, 102 revision) ajustadapor entre 2011y entre 2001 y

edad 2012 2012 2012

Todas las causas 482,8 0,3 -19,0

1 Céancer C00-C97 151,1 -0,7 Sl
2 Enfermedades del corazon [00-109, 111, 113, 120-151 89,0 -0,1 -26,0
3 Enfermedades cerebrovasculares 160-169 31,1 =1 -42,9
4 Enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores J40-J47 18,1 3,3 -20,4
5 Enfermedad de Alzheimer G30 12,2 57 38,8
6 Diabetes mellitus E10-E14 10,6 -4,0 271
7 Accidentes no intencionales V01-X59, Y85-Y86 14,1 -8,6 -43,5
8 Neumonia e influenza J10-J18 9,6 8,4 -10,1
9 Neftitis, nefrosis y sindrome nefrético  NOO-NO7, N17-N19, N25-N27 7,2 1,7 -16,4
10 Enfermedad hipertensiva 110, 112, 1156 5,3 1,2 33,9
11 Enfermedad cronica del higado y cirrosis K70, K73-K74 7,6 -6,7 27,4
12 Enfermedad de Parkinson G20-G21 3,5 477 27,6
13 Suicidio X60-X84+Y87.0 6,4 11,5 4.2
14 Enfermedad vascular intestinal K55 32 1,0 -12,1
15 Septicemia A40-A41 83 -4,3 21,4

" Rango basado en el nimero de defunciones

Figura 3. Tasa de mortalidad ajustada por edad por algunas de las principales causas de

muerte. Espaina, 1981-2012
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tasa de mortalidad ajustada por edad pasa-
ra de 0,05 por 100.000 habitantes en 1981 a
12,2 por 100.000 habitantes 2012.

La continua disminucién de la mortali-
dad por enfermedades transmisibles a lo
largo del siglo XX en los paises desarrolla-
dos ha motivado que las enfermedades no
transmisibles y los accidentes se conviertan
en las principales causas de muerte (7).
Concretamente, en la ultima década de la
pasada centuria, alrededor del 85% de las
defunciones en esos paises estaban causa-
das por las enfermedades no transmisibles,
y de ellas, las tres cuartas partes se debian a
las enfermedades cardiovasculares y al can-
cer (8). Esta preponderancia de las enfer-
medades no transmisibles contrasta con la
tendencia descendente que se ha venido
observando en la mayoria de ellas en el
ultimo tercio del siglo pasado. Asi, a la dis-
minucion de la mortalidad por las enferme-
dades cardiovasculares iniciada al final de
los sesenta en unos paises y a lo largo los
setenta en otros (9-11), se ha unido en los
noventa el descenso en la mortalidad por
cancer (12-14). Igualmente, la mortalidad
por otras enfermedades crénicas, como la
enfermedad pulmonar obstructiva crénica -
enfermedades cronicas de las vias respira-
torias inferiores-, la diabetes mellitus o la
enfermedad crénica del higado y cirrosis
hepética, ha experimentado un descenso
desde la dltima década de la pasada centu-
ria en estos paises (4, 15-16).

En cualquier caso, aunque previsible-
mente el riesgo de mortalidad por estos
desordenes no transmisibles continuara
descendiendo en los paises desarrollados, la
carga de enfermedad que producen podria
no descender de la misma forma o, incluso,
mantenerse estabilizada, ya que la mayor
parte de ellas se presentan en edades avan-
zadas y la poblaciéon de estos grupos de
edad estd aumentando. Por ejemplo, en la
poblacién espafiola con una edad superior
a los 74 afios, las defunciones por cancer en
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1981 representaban el 31% de todas las
defunciones por esta causa de muerte; en
cambio, en 2012 ese porcentaje era el 52%.
De igual forma, de todas las defunciones
por enfermedades del corazén, en ese
grupo de edad se producian el 55% de las
mismas en 1981, pero el 80% en 2012.7Y, en
las defunciones por enfermedades cerebro-
vasculares, esos porcentajes en 1981 y 2012
fueron 66% y 84%, respectivamente. Puede
decirse que el envejecimiento progresivo
de la poblacién, como consecuencia de la
disminuciéon de la mortalidad y el consi-
guiente aumento en la esperanza de vida,
es el principal responsable de la importan-
cia de estas enfermedades.

De las 15 primeras causas de muerte que
se han observado en Espaifia, 14 son simila-
res a las observadas en Estados Unidos de
América (16). En ese pais no aparece la
enfermedad vascular intestinal, sino la neu-
monitis por s6lidos y liquidos. Asi mismo, el
orden jerarquico es similar, con la excep-
cion de las enfermedades del corazon, que
en Espafa supone la segunda causa de
muerte y en Estados Unidos de América es
la primera causa de muerte. Al igual que
Espaiia, en otros paises de la Unién Euro-
pea la mortalidad por cancer supone la pri-
mera causa de muerte: es el caso de
Francia, Italia, Holanda o Bélgica. En cam-
bio, en otros paises de la Unién Europea
las enfermedades del corazén constituyen
la primera causa de muerte (4). Ello se
debe a que en muchos paises la tasa de
mortalidad por enfermedad isquémica del
corazon, que supone la principal causa de
muerte entre las enfermedades del cora-
zOn, presenta una magnitud relativamente
alta: es el caso de, Finlandia y, sobre todo,
los paises de Europa de Este (4).

Como se ha senialado, uno de los hallaz-
gos mas relevantes del presente informe ha
sido el impacto en la mortalidad de la
enfermedad de Alzheimer, no sélo porque
supone la quinta causa de muerte, sino por
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el crecimiento tan espectacular observado
en la mortalidad desde 1981. Algo similar
ha sucedido en otros paises (16). Al menos
dos factores podrian sefialarse como res-
ponsables de este incremento en la tasa de
mortalidad por enfermedad de Alzheimer.
En primer lugar, un aumento en la inciden-
cia y/o la prevalencia de la enfermedad.

Y, en segundo lugar, una mayor sensibili-
dad de los médicos hacia esta enfermedad, lo
que les habria llevado a diagnosticar, con
mayor frecuencia que en el pasado, los dete-
rioros cognitivos como enfermedad de Alz-
heimer, o a sefialar de manera més precisa
esta enfermedad como causa bdsica de
muerte en los certificados de defuncion.

Merece destacarse que tras una disminucion
en el afno el 2010 en la tasa de mortalidad
ajustada por edad por esta enfermedad, en el
aflo 2012 continta la tendencia descendente.

El exceso en el riesgo de mortalidad de
un grupo de poblacion frente a otro puede
ser expresado mediante la razén. La razén
de las tasas de mortalidad ajustadas por
edad en hombres frente a mujeres muestra
que los hombres tienen mayores tasas que
las mujeres en 13 de las 15 causas de muer-
te, como se observa en la tabla V.

Sélo la tasa de mortalidad ajustada por
edad por enfermedad de Alzheimer fue
mayor en mujeres que en hombres (la razén
de tasas fue 0,81 en 2001 y 0,74 en 2012),

Tabla V. Principales causas de muerte en Espaina en 2012. Razén entre la tasa de mortalidad ajusta-
da por edad en hombres y en mujeres en 2012 y en 2001, segun causa de muerte.

Rango’

Causa de muerte (basada en la Clasificacion Internacional de

Razén entre la tasa de
mortalidad en hombres y en

Enfermedades, 10 revision) mujeres

2012 2001

Todas las causas 1,74 1,81

1 Céancer C00-C97 2,14 2,28
2 Enfermedades del corazon 100-109,111, 113, 120-151 1,29 1,60
3 Enfermedades cerebrovasculares 160-169 1,59 1,22
4 Enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores J40-J47 4,75 4,87
5 Enfermedad de Alzheimer G30 0,74 0,81
6 Diabetes mellitus E10-E14 1,30 1,08
7 Accidentes no intencionales V01-X59,Y85-Y86 2,62 3,33
8 Neumonia e influenza J10-J18 1,81 2,11
9 Nefritis, nefrosis y sindrome nefrético NOO-NO7, N17-N19, N25-N27 1,54 1,58
10 Enfermedad hipertensiva 110, 112, 115 0,99 0,99
11 Enfermedad cronica del higado y cirrosis K70, K73-K74 3,72 3,78
12 Enfermedad de Parkinson G20-G21 2,14 3,57
13 Suicidio X60-X84+Y87.0 3/ 1,67
14 Enfermedad vascular intestinal K55 1,29 1,36
15 Septicemia A40-A41 1,42 1,39

" Rango basado en el nimero de defunciones
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mientras que en la enfermedad hipertensiva
la tasa mostré una magnitud muy similar en
ambos sexos (la razén de tasas fue 0,99 en
2001y 2012). Las mayores diferencias en las
tasas de mortalidad ajustadas por edad entre
hombres y mujeres en 2012 se observaron en
las enfermedades crénicas de las vias respira-
torias inferiores (cuya razén de tasas fue
4,75), en la enfermedad crénica del higado y
cirrosis hepatica (cuya razén de tasas fue
3,72), en el suicidio (cuya razon de tasas fue
3,51) y en los accidentes no intencionales
(cuya razén de tasas fue 2,62).

Mortalidad y tabaco

El namero total de defunciones por todas las
causas de muerte que han mostrado relacion
con el tabaquismo es un indicador utilizado
por la OMS para monitorizar las muertes
relacionadas con el consumo de tabaco (4).
En el apéndice sobre fuentes de datos y
notas explicativas aparecen las causas de
muerte incluidas en este indicador. De
acuerdo a este indicador, en 2012 se produje-
ron en Espafia 108.289 defunciones relacio-
nadas con el tabaquismo y la tasa de
mortalidad ajustada por edad por estas cau-
sas de muerte experimentd una reduccién
del 28,2% hombres y del 31,5% en mujeres
entre 2001 y 2012 (Tabla 7). Sin embargo,
este indicador sobrestima la importancia de
este factor de riesgo en la mortalidad y difi-
culta la identificacion de la tendencia de
aquellas causas de muerte mas fuertemente
relacionadas con el consumo de tabaco.

Por esa razon, en el presente informe
también se ha elaborado un indicador que
solo tiene en cuenta las defunciones por
cancer de pulmon, ya que el 90% de estas
defunciones se deben al tabaquismo. Se
trata de un indicador que subestima las
muertes relacionadas con el tabaco, pero es
mas sensible a la tendencia experimentada
por esas muertes. En efecto, puede denomi-
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narse a las defunciones por esta causa de
muerte como atribuibles al consumo de
tabaco. Concretamente, en 2012 se produ-
jeron 21.511 defunciones por cancer de pul-
mon, lo que supone 414 defunciones mas
que en 2011 (Tabla 8).

La evolucion de las tasas de mortalidad
ajustadas por edad muestra una diferente
tendencia en hombres y mujeres. Entre 2001
y 2012 la tasa mortalidad ajustadas por edad
por esta causa de muerte atribuible al taba-
quismo ha descendido 13,2% en hombres,
mientras que ha aumentado 68,1% en muje-
res. Este incremento en la mortalidad por
cancer de pulmén que se viene observando
en mujeres es un reflejo de su incorporacion
tardia al consumo de tabaco, mientras que en
hombres el descenso en el consumo de taba-
co, observado desde hace tiempo, se ha tra-
ducido en un descenso en la mortalidad por
cancer de pulmén. Como consecuencia de
esta diferente tendencia, la tasa de mortali-
dad ajustada por edad pasé de ser 10 veces
mas alta en hombres que en mujeres en 2001
a 5,2 veces mas alta en 2012.

Mortalidad y alcohol

Al igual que sucede con el tabaquismo, el
numero total de defunciones por todas las
causas de muerte que han mostrado relacién
con el consumo de alcohol es un indicador
utilizado por la OMS para monitorizar las
muertes relacionadas con el consumo de
alcohol (4). En 2012 se produjeron en Espa-
fla 22.806 defunciones relacionadas con el
consumo de alcohol y la tasa de mortalidad
ajustada por edad por estas causas de muer-
te experiment6 una reduccion del 34,1% en
hombres y del 28,2% en mujeres entre 2001
y 2012 (Tabla 9). Sin embargo, como sucede
con el tabaquismo, este indicador sobrestima
la importancia de este factor de riesgo en la
mortalidad y no identifica de manera ade-
cuada la tendencia de aquellas causas de
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muerte fuertemente inducidas por el consu-
mo de alcohol.

Por esa razdn, en el presente informe
también se ha elaborado un indicador que
sOlo tiene en cuenta las defunciones directa-
mente atribuibles al consumo de alcohol.
Aunque subestima las muertes relacionadas
con el consumo de alcohol, se trata de un
indicador mas sensible para detectar la ten-
dencia de estas muertes. Concretamente se
ha incluido sdlo las causas de muerte que en
la Clasificacion Internacional de Enfermeda-
des, 10" revision, aparecen el calificativo de
debidas al alcohol. En el apéndice sobre
fuentes de datos y notas explicativas apare-
cen las causas de muerte que se han incluido.
Segun este indicador, el numero de defuncio-
nes atribuibles al alcohol en 2012 fue 1.719,
lo que supone 85 defunciones menos que en
2011 (Tabla 10). En cualquier caso, la tasa de
mortalidad ajustada por edad en la dltima
década por estas causas de muerte ha perma-
necido pricticamente estabilizada y su mag-
nitud es alrededor de seis veces mds alta en
hombres que en mujeres.

Mortalidad relacionada con la
calidad del sistema sanitario

Las defunciones por algunas de las causas de
muerte pueden considerarse como indicado-
res centinelas de la calidad del sistema sani-
tario. En el presente informe se han
seleccionado tres de ellas, utilizadas por la
Organizacion Mundial de la Salud. Estas
defunciones son las defunciones por hernia
abdominal, por apendicitis y por efectos
adversos de medicamentos (Tablas 11, 12 y
13). En el afo 2012 se produjeron 2.534
defunciones por hernia abdominal, lo que
supone 126 defunciones mds que en 2011.
Desde el ano 2001, donde el ntimero de
defunciones por hernia abdominal era 1.722,
se observa un incremento continuado en el
nimero de defunciones por esta enferme-
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dad. En cambio el nimero de defunciones
por apendicitis se ha mantenido préctica-
mente estabilizado en los ultimos anos -la
cifra mediana en los tdltimos cinco afios fue
69-.Y, finalmente, el nimero de defunciones
por efectos adversos de medicamentos ha
presentado una tendencia descendente en la
dltima década: llego a alcanzar la cifra de 264
en 2003, pero descendi6 a 119 en 2009, 136
en 2010, 64 en 2011 y 62 en 2012.

Mortalidad infantil

En 2012 se produjeron 1.404 defunciones en
nifios menores de 1 afio, lo que supone 101
defunciones menos que en el aio 2011. Esa
cifra es inferior a la observada en los ultimos
cinco afios cuya cifra mediana fue precisa-
mente de 1.609 defunciones. La tasa de mor-
talidad infantil en el afio 2012 fue 3,1
defunciones por 1.000 nacidos vivos, una
magnitud similar a la de 2011 y un 24,3%
menor que en 2001 (Tabla VI y Tabla 17).

Desde el inicio del siglo XX la tasa de
mortalidad infantil ha mostrado una ten-
dencia descendente en Espafia y desde
1940 esa tasa ha descendido afio tras afo.

Esa tasa se encuentra por debajo de la
media de la Unién Europea, cuya magnitud
era 4,0 por 1.000 nacidos vivos (4).

En 2012 la tasa de mortalidad neonatal
fue 2,1 defunciones por 1.000 nacidos vivos
y la tasa de mortalidad postneonatal fue 1,0
defunciones por 1.000 nacidos vivos. Desde
el afio 2001 las tasas de mortalidad neona-
tal y postneonatal han descendido 23,8% y
25,3%, respectivamente (Figura 4). En la
tabla VII se observa que las 10 primeras
causas de muerte infantiles en 2011 produ-
jeron el 65% de todas las defunciones en
menores de 1 afio en Espaiia. Estas 10 cau-
sas de muerte ordenadas en base al nime-
ro de muertes son las siguientes:

1*) malformaciones congénitas, defor-
midades y anomalias cromosdmicas, 2°) sep-
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sis bacteriana del recién nacido, 3*) hemorra-
gia del recién nacido, 4*) trastornos relacio-
nados con la duracién corta de la gestacion y
con bajo peso al nacer, 5%) sindrome de la
muerte subita infantil, 6%) dificultad respira-
toria del recién nacido, 7) feto y recién naci-
do afectados por complicaciones maternas
del embarazo, 8*) hipoxia intrauterina y asfi-
xia al nacimiento 9%) enterocolitis necrotizan-
te del feto y del recién nacido y 10%) feto y
recién nacido afectados por complicaciones
de la placenta y membranas.

Gran parte del descenso en la tasa de
mortalidad infantil en la presente década se
debe al descenso observado en las defun-
ciones por malformaciones congénitas,

deformidades y anomalias cromosdmicas,
ya que representan casi la cuarta parte de
todas las defunciones en menores de 1 afio.
Concretamente la tasa de mortalidad
infantil por esta causa de muerte descendid
un 43,8% entre 2001 y 2012. Del resto de
las 10 primeras causas de muerte destaca el
descenso en la tasa de mortalidad infantil
por dificultad respiratoria del recién nacido
cuya magnitud descendié 52,8% vy entre
2001 y 2012 y el descenso en la tasa de
mortalidad infantil por hipoxia intrauterina
y asfixia al nacimiento, cuya magnitud des-
cendid un 478 % entre 2001 y 2012, como se
muestra en la tabla VIII y en la tabla 19.

Tabla VI. Niumero de muertes infantiles, neonatales y postneonatales en Espana en 2012. Tasa'
de mortalidad infantil, neonatal y postneonatal y porcentaje de cambio entre 2011 y 2012 y entre

2001 y 2012.
Tasa
Nimero Tasa Porcentaje de cambio  Porcentaje de cambio
entre 2010 y 2011 entre 2001 y 2011
Infantil 1.404 3,1 -3,2 -24,3
Neonatal 960 2,1 -0,4 -23,8
Postneonatal 444 1,0 -8,5 -25,3
" Tasa por 1.000 nacidos vivos
Figura 4. Tasa de mortalidad infantil, neonatal y postneonatal. Espana, 1981-2012
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Tabla VII. Principales causas de muerte en menores de 1 afio en Espaina en 2012. Nimero de defun-
ciones, porcentaje sobre el total de defunciones y tasa' de mortalidad infantil, segiin causa de muerte

P taj Tasa d
Causa de muerte (basada en la Clasificacion Internacional de ~ Ndmero de orcenaje asa. €
Rango? L . del total de  mortalidad
Enfermedades, 102 revision) defunciones .
defunciones bruta
Todas las causas 1.404 100,0 308,8
Malf i i i
] a orn?amones co,nggnltas, deformidades y 312 290 68.6
anomalias cromosomicas Q00-Q99
2 Sepsis bacteriana del recién nacido P36 68 48 15,0
3 Hemorragia del recién nacido P50-P52, P54 66 4,7 14,5
4 Trastorngsl relamonadgs con la duracién corta de 66 47 145
la gestacion y con bajo peso al nacer P07
5 Sindrome de la muerte subita infantil R95 51 3,6 11,2
6 Dificultad respiratoria del recién nacido p22 49 3,5 10,8
Fet i€ i icaci
7 eto y recién nacido afectados por complicaciones 18 34 106
maternas del embarazo PO1
8 Hipoxia intrauterina y asfixia al nacimiento P20-P21 43 3l 9,5
9 Enterocolitis necrotizante del feto y del recién nacido P77 40 2,8 8,8
10 Feto y recién nacido afectados por complicaciones a7 26 8.1
de la placenta y membranas P02
Resto de causas 324 23,1 71,3

" Tasa de mortalidad por 100.000 nacidos vivos

2 Rango basado en el nimero de defunciones
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Tabla VIIl. Porcentaje de cambio en la tasa de mortalidad infantil por las principales causas de muer-

te en menores de 1 afo en Espana entre 2011 y 2012 y entre 2001 y 2012

Rango!

10

Causa de muerte (basada en la Clasificacion Internacional de

Enfermedades, 102 revision)

Todas las causas

Malformaciones congénitas, deformidades
y anomalias cromosomicas

Sepsis bacteriana del recién nacido
Hemorragia del recién nacido

Trastornos relacionados con la duracion corta
de la gestacion y con bajo peso al nacer

Sindrome de la muerte subita infantil
Dificultad respiratoria del recién nacido

Feto y recién nacido afectados por complicaciones
maternas del embarazo

Hipoxia intrauterina y asfixia al nacimiento
Enterocolitis necrotizante del feto y del recién nacido

Feto y recién nacido afectados por complicaciones
de la placenta y membranas

" Rango basado en el nimero de defunciones

PATRONES DE MORTALIDAD EN ESPANA, 2012

Q00-Q99
P36
P50-P52, P54

P07
R95
p22

P01
p20-P21
P77

P02

Porcentaje de cambio

2011 a 2012
-3,2

-23,4

-31,9
-6,2

48,8

14,7
19,1

-18,0

-34,1
3,8

42,1

2001 a 2011
-24,3

-43,8

-37,2
-18,2

-37,3

-36,8
-62,8

-441

-47,8
32,4

23



Referencias bibliograficas

1.

24

Ruzicka LT, Lopez AD. The use of cause of death
statistics for health situation assessment: national
and international experiences. World Health Sta-
tistic Quarterly 1990; 43: 249-258.

Remington PL, Goodman RA. Chronic disease
surveillance. En: Brownson RC, Remington PL,
Dawis JR. Chronic disease epidemiology and
control. Washington: American Public Health
Association 2005: 55-76.

National Center for Health Statistics. ICD-10
cause-of-death list for tabulating mortality statis-
tics (update October 2002). NCHS instruction
manual; part 9. Hyattsville, MD: Public Health
Service. Disponible en

http://www.cdc.gov/nchs/data/dvs/im9_ 2002.pdf.pdf

WHO/Europe. European Health for all database.
http://www.euro.who.int/en/data-and-evidence/
databases/european-health-for-all-database-hfa-db
(consulta en febrero de 2015)

Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igual-
dad. Consulta interactiva del SNS. Mortalidad
por causa de muerte: Disponible en
http://pestadistico.msc.es/PEMSC25/

Regidor E, Gutiérrez-Fisac JL, Alfaro M. Indica-
dores de Salud 2009. Evolucién de los indicado-
res del estado de salud en Espafia y su magnitud
en el contexto de la Unién Europea. Madrid:
Ministerio de Sanidad y Politica Social, 2009.

Mackenbach JP. The epidemiology transition the-
ory [editorial]. J Epidemiol Community Health
1994; 48: 329-32.

o0

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Murray CJL, Lopez AD. Mortality by cause for
eight regions of the world: Global Burden of
Disease Study. Lancet 1997; 349: 1269-76.

Uemura K, Pisa Z. Trends in cardiovascular dise-
ase mortality in industrialized countries since
1950. World Haelth Stat Quart 1988; 41: 155-178.

Thom TJ. International mortality from heart dise-
ase: rates and trends. Int J Epidemiol 1989; 18
(suppl 1): S20-S28.

La Vecchia C, Levi F, Lucchini F, Negri E. Trends

in mortality from major diseases in Europe, 1980-
1993. Eur J Epidemiol 1998; 14:1-8.

Cole P,Rodu B. Declining cancer mortality in the
United States. Cancer 1996; 78: 2045-2048.

Bailar JC, Gornik LG. Cancer undefeated. N
Engl J Med 1997; 336: 1569-74.

Levi F, La Vecchia C, Negri E, Lucchini F. Decli-
ning cancer mortality in European Union [letter].
Lancet 1997; 349: 508-9.

Hurwitz ES, Holman RC, Strine TW, Chorba TL.
Chronic liver disease mortality in the United Sta-
tes, 1979 through 1989. Am J Public Health 1995;
85:1256-1260.

Hoyert DL, Xu JQ. Deaths: Preliminary data for
2011. National vital statistics reports; vol 61 no 6.
Hyattsville, MD: National Center for Health Sta-
tistics. 2012. 4.

INFORMACION Y ESTADISTICAS SANITARIAS



Listado de tablas

Tabla 1.- Numero de defunciones, tasa de
mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajus-
tada por edad, segtin sexo. Espafia 1981-2012.

Tabla 2.- Numero de defunciones y tasa de
mortalidad bruta segiin sexo y edad. Espafia
2012.

Tabla 3.- Tasa de mortalidad por edad y tasa
de mortalidad ajustada por edad por las 15
principales causas de muerte. Espafia 2001-
2012.

Tabla 4.- Numero de defunciones por causas
de muerte seleccionadas segtin la edad.
Espaiia 2012.

Tabla 5.- Tasa de mortalidad bruta por cau-
sas de muerte seleccionadas segtn la edad.
Espafia 2012.

Tabla 6.- Numero de defunciones, tasa bruta
de mortalidad y tasa de mortalidad ajustada
por edad por causas de muerte seleccionadas
segun sexo. Espafia 2012.

Tabla 7.- Numero de defunciones, tasa de
mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajus-
tada por edad por muertes relacionadas con
el tabaco, segtin sexo. Espafia 2001-2012.

Tabla 8.- Numero de defunciones, tasa de
mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajus-
tada por edad por muertes atribuibles al
tabaco, segiin sexo. Espafia 2001-2012.

Tabla 9.- Numero de defunciones, tasa de
mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajus-
tada por edad por muertes relacionadas con
el alcohol, segtin sexo. Espafia 2001-2012.

Tabla 10.- Numero de defunciones, tasa de
mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajus-
tada por edad por muertes atribuibles al
alcohol, segtin sexo. Espafia 2001-2012.

PATRONES DE MORTALIDAD EN ESPANA, 2012

Tabla 11.- Numero de defunciones, tasa de
mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajus-
tada por edad por hernia abdominal, segtin
sexo. Espaiia 2001-2012.

Tabla 12.- Nimero de defunciones, tasa de
mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajus-
tada por edad por apendicitis, seglin sexo.
Espaina 2001-2012.

Tabla 13.- Nimero de defunciones, tasa de
mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajus-
tada por edad por efectos adversos de medi-
camentos seglin sexo. Espafia 2001-2012.

Tabla 14.- Numero de defunciones por las
principales causas de muerte, tasa de morta-
lidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por
edad, segin comunidad auténoma. Espana
2012.

Tabla 15.- Numero de defunciones por enfer-
medades relacionadas y atribuibles al tabaco
y al alcohol, tasa de mortalidad bruta y tasa
de mortalidad ajustada por edad, segin
comunidad auténoma. Espaiia 2012.

Tabla 16.- Numero de defunciones por her-
nia abdominal, apendicitis y efectos adversos
de medicamentos, tasa de mortalidad bruta y
tasa de mortalidad ajustada por edad, segiin
comunidad auténoma. Espaiia 2012.

Tabla 17- Numero de defunciones en meno-
res de 1 aflo, tasa de mortalidad neonatal,
postneonatal. Espafa 1981-2012.

Tabla 18.- Numero de defunciones en meno-
res de 1 afios y tasa de mortalidad infantil
segin causa de muerte. Espafia 2012.

Tabla 19. Numero de defunciones en meno-
res de 1 afio y tasa de mortalidad infantil por
las principales causas de muerte, Espafia
2001-2012.

25



Tabla 1. Nimero de defunciones, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por
edad, seguin sexo. Espana, 1981-2012

Tasa de mortalidad ajustada

Defunciones Tasa de mortalidad bruta
por edad

Ano

'Zr:::: Hombres ~ Mujeres AITIEES Hombres ~ Mujeres SIS Hombres ~ Mujeres

Sexos Sexos
1981  293.386 164.437  138.949 777,16 833,67 722,71 804,75 1.022,59 636,24
1982  286.655 151.048  135.607 754,95 810,59 701,33 767,61 978,97 604,50
1983  302.569 168.376  144.194 792,86 845,64 742,00 790,09 1.004,48 624,15
1984  299.409 168.515  140.894 781,18 842,77 721,83 761,86 980,43 592,19
1985  312.532 164.834  147.698 812,31 873,12 753,73 775,31 998,34 601,70
1986  310.413 162.961 147.452 804,09 860,32 749,92 751,77 964,32 584,84
1987  310.073 163.891 146.182 800,88 862,67 741,36 733,13 946,21 565,63
1988  319.437 168.734  150.703 823,10 885,99 762,50 737,68 965,52 566,54
1989  324.796 172.364  152.432 835,20 903,14 769,73 732,86 964,39 557,62
1990  333.142 176.779  156.363 857,48 928,86 788,93 726,27 952,03 548,24
1991  337.691 179.344  1568.347 867,21 940,40 796,95 717,82 942,71 539,10
1992  331.515 177.087  154.428 848,54 925,47 774,70 689,07 910,63 512,07
1993  339.661 180.512  159.149 866,70 940,44 795,91 687,78 907,83 512,46
1994  338.242 179.924  1568.318 860,76 934,88 789,61 668,70 885,40 495,88
1995  346.227 184.488  161.739 879,02 956,40 804,75 667,33 886,83 492,00
1996  3561.449 186.901 164.548 890,21 966,75 816,77 661,04 879,97 485,87
1997 349.521 185.095  164.426 883,00 954,98 813,94 639,63 851,09 471,74
1998  360.511 190.218  170.293 907,58 978,07 839,97 640,92 853,32 472,38
1999  371.102 196.265  175.847 929,45 998,88 862,85 643,28 866,28 473,62
2000  360.391 189.468  170.923 895,07 960,82 831,95 611,45 812,54 450,15
2001 360.131 189.714  170.417 884,38 950,62 820,71 595,78 793,95 437,14
2002  368.618 193.269  175.349 892,23 963,66 833,09 592,73 787,36 435,92
2003  384.828 199.897  184.931 916,16 969,14 866,04 600,06 791,66 445,36
2004  371.934 194.928  177.006 871,21 928,77 815,54 565,23 749,96 415,76
2005  387.355 201.769  185.586 892,56 944,29 842,39 568,47 751,47 419,62
2006 371.478 194.1564  177.324 842,96 893,68 793,64 532,35 704,15 391,69
2007  3856.361 201136  184.225 868,77 907,85 810,91 533,99 705,29 393,95
2008  386.324 199.647  186.677 847,32 886,83 808,79 519,73 681,05 387,14
2009  384.933 199.095  185.838 838,10 878,20 799,01 503,66 660,97 374,66
2010  382.047 198.121 183.926 829,22 872,87 786,84 487,01 641,25 361,06
2011 387.911 199.854  188.057 841,00 881,05 802,24 481,45 630,84 369,40
2012 402.950 205.920  197.030 872,88 908,39 838,63 482,78 630,91 361,62

Las tasas se expresan por 100.000 habitantes de ambos sexos, por 100.000 hombres o por 100.000 muijeres
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Tabla 2. Numero de defunciones y tasa de mortalidad bruta segin sexo y edad. Espaia 2012
Defunciones Tasa de mortalidad

Ambos sexos Hombres Mujeres  Ambos sexos Hombres Mujeres

Todas las edades 402.950 205.920 197.030 872,88 908,39 838,63
<1 1.404 772 632 296,64 316,33 275,68
1-4 308 165 143 15,46 16,07 14,80
5-9 226 128 98 9,50 10,46 8,48

10-14 213 128 85 9,69 11,33 7,95
15-19 429 279 150 19,82 25,14 14,22
20-24 700 509 191 28,84 41,32 15,98
25-29 978 663 315 33,10 44,57 21,47
30-34 1.637 1.119 518 43,90 58,94 28,30
35-39 2.589 1.711 878 64,72 83,47 45,02
40-44 4.237 2.842 1.395 112,19 148,04 75,13
45-49 7.095 4.747 2.348 199,69 266,77 132,39
50-54 10.204 6.936 3.268 318,38 437,91 201,59
556-59 13.167 9.187 3.980 480,58 687,00 283,77
60-64 17.863 12.570 5.293 725,41 1.061,25 414,15
65-69 23.445 16.282 7.163 1.060,59 1.560,62 613,66
70-74 28.775 19.063 9.712 1.636,26 2.375,65 1.015,74
75-79 52.020 30.957 21.063 3.094,20 4.291,60 2.194,36
80-84 74.869 38.599 36.270 5.683,86 7.446,17 4.540,30
85y mas 162.791 59.263 103.528 14.291,43 15.768,84 13.568,21

Las tasas se expresan por 100.000 habitantes de ambos sexos, por 100.000 hombres o por 100.000 mujeres

PATRONES DE MORTALIDAD EN ESPANA, 2012
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Tabla 7. Numero de defunciones, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por edad por muertes relacionadas
con el tabaco, segun sexo. Espana, 2001-2012

B Defunciones Tasa de mortalidad bruta Tasa de mortalidad ajustada por edad
Ano Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres
2001 114.540 69.818 44.722 281,3 349,8 215,4 186,6 288,8 106,7
2002 116,010 70.675 45.335 280,8 348,7 215,4 184,2 284,9 105,3
2003 119.201 72.457 46.744 283,8 351,3 218,7 1883,6 283,9 105,3
2004 113.384 69.271 44113 265,6 330,1 203,2 170,8 264,3 97,0
2005 116.352 71.346 45.006 268,1 333,9 204,3 169,7 263,6 95,9
2006 109.307 67.438 41.869 248,0 310,4 187,4 156,5 243,7 87,3
2007 111.426 68.954 42.472 248,3 311,2 187,0 1564,7 2412 86,2
2008 108.252 66.826 41.426 237,4 296,8 179,5 147,0 228,6 82,0
2009 108.539 67.329 41.210 236,3 297,0 177,2 143,0 223,7 79,1
2010 107.451 66.527 40.924 233,2 293,1 175,1 138,3 215,7 77,0
2011 106.409 66.197 40.212 230,7 291,8 171,5 133,6 209,2 73,9
2012 108.289 67.320 40.969 234,6 297,0 174,4 132,3 207,3 73,1

Las tasas se expresan por 100.000 habitantes de ambos sexos, por 100.000 hombres o por 100.000 mujeres

Tabla 8. Numero de defunciones, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por edad por muertes atribuibles al
tabaco, seguin sexo. Espana, 2001-2012

B Defunciones Tasa de mortalidad bruta Tasa de mortalidad ajustada por edad
Ano Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres
2001 18.214 16.254 1.960 44,7 81,4 9,4 35,0 69,6 6,9
2002 18.114 156.995 2.119 43,8 78,9 10,1 34,2 67,4 7,3
2003 18.801 16.537 2.264 44,8 80,2 10,6 34,7 67,9 7,6
2004 19.092 16.651 2.441 44,7 79,3 11,2 34,8 67,1 8,3
2005 19.118 16.647 2.471 441 77,9 11,2 33,9 65,4 8,1
2006 19.532 16.894 2.638 44,3 77,8 11,8 34,1 65,1 8,7
2007 19.992 17.194 2.798 44,6 77,6 12,3 34,0 64,6 9,0
2008 20.213 17.163 3.050 44,3 76,2 13,2 33,8 63,1 9,6
2009 20.425 17.296 3.129 44,5 76,3 13,5 33,6 62,6 98
2010 20.755 17.303 3.452 45,0 76,2 14,8 33,6 61,4 10,8
2011 21.097 17.512 3.685 45,7 77,2 15,3 33,4 60,9 10,8
2012 21.511 17.683 3.828 46,6 78,0 16,3 33,6 60,4 11,6

Las tasas se expresan por 100.000 habitantes de ambos sexos, por 100.000 hombres o por 100.000 mujeres
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Tabla 9. Numero de defunciones, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por edad por muertes relacionadas
con el alcohol, seguiin sexo. Espaia, 2001-2012

B Defunciones Tasa de mortalidad bruta Tasa de mortalidad ajustada por edad
Ano Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres
2001 25.946 19.404 6.542 63,7 97,2 31,5 53,9 87,9 23,0
2002 25.674 19.070 6.604 62,1 94,1 31,4 52,4 84,7 22,8
2003 26.540 19.589 6.951 63,2 95,0 32,5 52,9 85,3 23,4
2004 26.664 19.326 7.338 62,5 92,1 33,8 51,4 82,0 23,5
2005 26.396 19.213 7.183 60,8 89,9 32,6 49,5 79,8 21,7
2006 25.405 18.511 6.894 57,6 85,2 30,9 46,6 75,1 20,5
2007 25.173 18.199 6.974 56,1 82,1 30,7 451 72,1 20,3
2008 24.339 17.612 6.727 53,4 78,2 29,1 42,8 68,5 19,2
2009 23.788 17.035 6.753 51,8 75,1 29,0 40,5 64,7 18,5
2010 23.276 16.512 6.764 50,5 72,7 28,9 38,6 61,7 17,7
2011 23.408 16.323 7.080 50,7 72,0 30,2 37,8 59,9 17,7
2012 22.806 16.081 6.725 49,4 70,9 28,6 36,1 57,9 16,5

Las tasas se expresan por 100.000 habitantes de ambos sexos, por 100.000 hombres o por 100.000 mujeres

Tabla 10. Numero de defunciones, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por edad por muertes atribuibles
al alcohol, segun sexo. Espana, 2001-2012

. Defunciones Tasa de mortalidad bruta Tasa de mortalidad ajustada por edad
Ane Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres
2001 1.574 1.325 249 3,9 6,6 1,2 3,6 6,3 11
2002 1.498 1.276 222 3,6 6,3 1,1 3,4 6,0 1,0
2003 1.626 1.381 245 39 6,7 1,1 3,6 6,4 1,0
2004 1.593 1.321 272 3,7 6,3 1,3 BYo) 6,0 1,2
2005 1.620 1.382 238 8,7 6,5 1,1 3,4 6,1 1,0
2006 1.639 1.406 233 3,7 6,5 1,0 3,4 6,1 1,0
2007 1.675 1.411 264 3,7 6,4 1,2 3,4 6,0 1,0
2008 1.626 1.357 269 3,6 6,0 1,2 3,2 5,6 1,0
2009 1.795 1.515 280 39 6,7 1,2 BY0) 6,1 11
2010 1.825 1.538 287 4,0 6,8 1,2 3,5 6,1 11
2011 1.804 1.525 279 3,9 6,7 1,2 3,4 6,0 1,0
2012 1.719 1.433 286 3,7 6,3 1,2 3,2 5,56 1,0

Las tasas se expresan por 100.000 habitantes de ambos sexos, por 100.000 hombres o por 100.000 mujeres
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Tabla 11. Numero de defunciones, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por edad por hernia abdominal,
segun sexo. Espana, 2001-2012

o Defunciones Tasa de mortalidad bruta Tasa de mortalidad ajustada por edad
Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres
2001 1.722 711 1.011 4,2 3,6 4,9 2,5 2,9 2,2
2002 1.828 749 1.079 4.4 3,7 5,1 2,6 2,9 2,4
2003 2.004 834 1.170 4,8 4,0 &/ 2,8 3,2 2,5
2004 2.023 795 1.228 4,7 3,8 5,7 2,6 2,8 2,5
2005 2.069 844 1.225 4,8 3,9 5,6 2,6 2,9 2,4
2006 2.161 903 1.258 4,9 4,2 5,6 2,7 3,0 2,4
2007 2.118 876 1.242 4,7 4,0 8/3 2,5 2,8 2,3
2008 2.269 918 1.351 5,0 4.1 5,9 2,6 2,8 2,4
2009 2.257 948 1.309 4,9 4,2 5,6 2,5 2,9 2,2
2010 2.397 1.009 1.388 5,2 4.4 5,9 2,6 3,0 2,3
2011 2.408 1.025 1.383 5,2 4,5 5,9 2,5 2,9 2,2
2012 2.534 1.114 1.420 55 4,9 6,0 2,6 3,1 2,2

Las tasas se expresan por 100.000 habitantes de ambos sexos, por 100.000 hombres o por 100.000 mujeres

Tabla 12. Numero de defunciones, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por edad por apendicitis, segtin
sexo. Espaiia, 2001-2012

i Defunciones Tasa de mortalidad bruta Tasa de mortalidad ajustada por edad
Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres
2001 77 45 32 0,2 0,2 0,2 0,1 0,2 0,1
2002 81 48 33 0,2 0,2 0,2 0,1 0,2 0,1
2003 74 48 26 0,2 0,2 0,1 0,1 0,2 0,1
2004 72 4 31 0,2 0,2 0,1 0,1 0,2 0,1
2005 77 43 34 0,2 0,2 0,2 0,1 0,2 0,1
2006 68 36 32 0,2 0,2 0,1 0,1 0,1 0,1
2007 67 28 39 0,1 0,1 0,2 0,1 0,1 0,1
2008 66 37 29 0,1 0,2 0,1 0,1 0,1 0,1
2009 58 38 20 0,1 0,2 0,1 0,1 0,1 0,0
2010 94 61 €8 0,2 0,3 0,1 0,1 0,2 0,1
2011 81 39 42 0,2 0,2 0,2 0,1 0,1 0,1
2012 69 38 ail 0,1 0,2 0,1 0,1 0,1 0,0

Las tasas se expresan por 100.000 habitantes de ambos sexos, por 100.000 hombres o por 100.000 mujeres

Tabla 13. Numero de defunciones, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por edad por efectos adversos de
medicamentos segun sexo. Espaia, 2001-2012

. Defunciones Tasa de mortalidad bruta Tasa de mortalidad ajustada por edad
Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres
2001 180 72 108 0,4 0,4 0,5 0,3 0,3 0,3
2002 203 78 125 0,5 0,4 0,6 0,3 0,3 0,3
2003 264 115 149 0,6 0,6 0,7 0,4 0,4 0,3
2004 263 108 155 0,6 0,5 0,7 0,4 0,4 0,4
2005 224 90 134 0,5 0,4 0,6 0,3 0,3 0,3
2006 166 67 99 0,4 0,3 0,4 0,2 0,2 0,2
2007 147 54 93 0,3 0,2 0,4 0,2 0,2 0,2
2008 119 44 75 0,3 0,2 0,3 0,1 0,1 0,1
2009 119 44 75 0,3 0,2 0,3 0,1 0,1 0,1
2010 136 44 92 0,3 0,2 0,4 0,2 0,1 0,2
2011 64 21 43 0,1 0,1 0,2 0,1 0,1 0,1
2012 62 €5 27 0,1 0,2 0,1 0,1 0,1 0,1

Las tasas se expresan por 100.000 habitantes de ambos sexos, por 100.000 hombres o por 100.000 mujeres

PATRONES DE MORTALIDAD EN ESPANA, 2012 57



Tabla 14. Numero de defunciones por las principales causas de muerte, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por edad,
segun comunidad auténoma. Espana, 2012.

Enfermedades del corazén

Todas las causas Cancer (C00-C97) (100-109,111, 113, 120-151)
Tasa Tasa Tasa
Numero Tasa ajustada Numero Tasa ajustada Numero Tasa ajustada
por edad por edad por edad
Esparia 402.950 872,9 482,8 106.887 231,5 151,1 81.280 176,1 89,0
Andalucia 68.361 823,7 5447 16.998 204,8 154,0 14.824 178,6 111,4
Aragoén 13.724 1046,1 460,3 3.585 273,3 151,8 2.797 213,2 83,7
Asturias 13.151 1253,4 519,3 3.645 347,4 177,3 2.869 273,4 101,4
Baleares 8.068 735,2 494,9 2.134 194,5 151,3 1.661 151,4 93,6
Canarias 14.081 663,9 505,6 4132 194,8 157,4 2.564 120,9 89,8
Cantabria 5.812 1005,5 472,5 1.665 288,1 165,4 1.110 192,0 81,0
Castilla-La Mancha 19.051 932,3 463,5 4.751 232,5 145,0 3.680 180,1 80,2
Castilla y Leén 28.259 1144,8 443,9 7.688 311,4 1563,0 5.686 230,3 76,1
Cataluia 62.977 863,9 468,1 16.557 2271 147,2 12.175 167,0 82,3
Comunidad Valenciana 42.303 8441 500,9 10.999 219,56 149,6 9.212 183,8 102,1
Extremadura 11.347 1048,9 529,9 3.007 278,0 1721 2.303 212,9 95,2
Galicia 30.871 1134,8 486,5 8.224 302,3 160,2 6.649 244.4 8819
Madrid 42.799 668, 1 409,4 12.2562 191,2 134,4 7.312 1141 62,9
Murcia 10.680 722,8 499,6 2.565 173,6 137,1 2.209 149,5 98,5
Navarra 5.376 862,2 426,7 1.509 242,0 1471 1.013 162,5 72,2
Pais Vasco 20.281 958,1 454,8 5.939 280,6 157,1 3.720 175,7 76,2
La Rioja 3.023 970,3 460,1 844 270,9 160,9 636 2041 86,7
Ceuta 487 629,8 536,0 109 141,0 129,9 111 143,56 115,6
Melilla 471 605,1 541,9 17 150,3 157,8 94 120,8 99,1
Enfermedade;lsés g_elt:;rovasculares Err:::)rir::goa:aessisfr::i\;:z zji (I)a_‘sj :;?s Enfermedad de Alzheimer (G30)
Tasa Tasa Tasa
Numero Tasa ajustada Numero Tasa ajustada Numero Tasa ajustada
por edad por edad por edad
Esparia 29.520 63,9 31,1 16.964 36,7 18,1 13.015 28,2 12,2
Andalucia 5.915 71,3 42,8 3.019 36,4 22,2 2.272 27,4 15,0
Aragén 1.060 80,8 29,6 580 44,2 16,7 409 31,2 10,2
Asturias 987 94,1 32,8 557 53,1 18,5 357 34,0 9,9
Baleares 532 48,5 30,0 312 28,4 17,9 256 23,3 12,8
Canarias 644 30,4 21,8 579 27,3 19,4 314 14,8 9,7
Cantabria 429 74,2 29,6 185 32,0 13,0 183 31,7 10,8
Castilla-La Mancha 1.431 70,0 30,5 998 48,8 21,9 600 29,4 11,1
Castilla y Ledn 1.982 80,3 25,5 1.119 45,3 15,0 778 31,5 8,7
Cataluia 4.059 55,7 26,9 2.837 38,9 18,7 2.675 36,7 15,4
Comunidad Valenciana 3.118 62,2 33,5 1.800 35,9 19,4 1.671 33,3 16,2
Extremadura 960 88,7 38,3 429 39,7 18,0 274 25,3 9,6
Galicia 2.904 106,7 37,4 1.433 52,7 18,8 771 28,3 8,9
Madrid 2.347 36,6 19,9 1.430 22,3 12,4 953 14,9 7,3
Murcia 900 60,9 38,3 492 33,3 211 417 28,2 16,2
Navarra 401 64,3 26,3 208 33,4 14,2 260 41,7 16,1
Pais Vasco 1.430 67,6 27,9 814 38,5 15,9 669 31,6 11,5
La Rioja 244 78,3 31,2 104 33,4 14,0 129 41,4 14,2
Ceuta 35 45,3 37,9 16 20,7 17,1 13 16,8 13,4
Melilla 25 32,1 25,6 19 24,4 19,3 11 14,1 10,4
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Tabla 14. Numero de defunciones por las principales causas de muerte, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por edad,
segun comunidad auténoma. Espana, 2012. (Continuacion)

Espana

Andalucia

Aragon

Asturias

Baleares

Canarias

Cantabria
Castilla-La Mancha
Castilla y Leén
Cataluia
Comunidad Valenciana
Extremadura
Galicia

Madrid

Murcia

Navarra

Pais Vasco

La Rioja

Ceuta

Melilla

Espafia

Andalucia

Aragén

Asturias

Baleares

Canaria s
Cantabria
Castilla-La Mancha
Castilla y Leén
Cataluia
Comunidad Valenciana
Extremadura
Galicia

Madrid

Murcia

Navarra

Pais Vasco

La Rioja

Ceuta

Melilla

PATRONES DE MORTALIDAD EN ESPANA, 2012

Diabetes mellitus (E10-E14)

Numero

9.987
1.456
395
330
213
1.108
52
645
926
1.393
1.047
259
390
805
263
107
474
59
31
17

Nefritis, nefrosis y sindrome nefréti-
co (N00-NO7, N17-N19, N25-N27)

Ndmero

7.204
1.347
258
210
203
254
114
346
404
1.005
881
203
477
815
235
82
296
46

(o]

Tasa

21,6
17,5
30,1
31,5
19,4
52,0

9,0
31,6
37,5
19,1
20,9
23,9
14,3
12,6
17,8
17,2
22,4
18,9
40,1
21,8

Tasa

15,6
16,2
19,7
20,0
18,5
12,0
19,7
16,9
16,4
13,8
17,6
18,8
17,5
12,7
15,9
13,2
14,0
14,8
11,6
11,6

Tasa

ajustada
por edad

10,6
10,6
11,2
11,4
1,7
36,5
3,5
13,9
il
9,2
11,0
10,8
53
6,6
11,8
7,4
9,0
7,0
34,8
19,0

Tasa

ajustada
por edad

7.2
9,4
6,8
6,9
11,0
8,6
77
6,8
5,0
6,1
8,9
75
59
6,6
96
5,0
53
6,5
95
84

Accidentes no intencionales

Numero

9.705
1.414
270
366
231
350
202
579
652
1.818
872
213
706
782
254
156
479
64
11
7

Numero

5.341
856
213
172
126
130

29
286
494
852
642

87
202
704
137

48
293

39

13

Tasa

Tasa ajustada

por edad
21,0 14,1
17,0 13,3
20,6 12,6
34,9 18,8
21,1 171
16,5 13,7
34,9 17,1
28,3 15,4
26,4 14,1
24,9 15,6
17,4 12,7
19,7 13,5
26,0 15,4
12,2 8,2
17,2 13,7
24,9 15,7
22,6 14,0
20,5 11,9
14,2 12,2
9,0 8,7

Enfermedad hipertensiva
(110, 112, 115)

Tasa

Tasa ajustada

por edad
11,6 5,3
10,3 6,0
16,2 5,3
16,4 54
11,5 6,3
6,1 4,3
5,0 1,8
14,0 5,7
20,0 57
11,7 5,1
12,8 6,4
8,0 3,3
7,4 2,6
11,0 5,6
9,3 5,6
7,7 3,2
13,8 5,5
12,5 5,1
16,8 13,6
10,3 7,8

(V01-X59,Y85-Y86)

Neumonia e influenza (J10-J18)

Numero

9.454
1.366
363
203
252
340
156
523
657
1.116
1.087
397
705
1.467
312
138
325
49
5
14

Tasa

20,5
16,5
2157
19,3
23,0
16,0
27,0
25,6
26,6
15,3
20,7
36,7
25,9
22,9
211
221
15,4
15,7
6,5
18,0

Tasa
ajustada
por edad

9,6
9,6
10,0
6,2
13,2

8,8
6,0
5,6
4,7
14,3

Enfermedad crénica del higado
y cirrosis (K70, K73-K74)

Numero

4518
937
97
149
84
253
39
150
242
760
535
93
345
329
151
52
237
24

Tasa

98
11,8
74
14,2
77
11,9
67
73
98
10,4
10,7
8,6
12,7
5,1
10,2
83
11,2
77
9,1
9,0

Tasa
ajustada
por edad

7,6
9,5
52
8,8
6,8
10,5
4,9
5,9
6,8
7,8
8,3
6,8
CA
4.1
9,2
6,6
7,6
6,4
CAl
8,6
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Tabla 14. Numero de defunciones por las principales causas de muerte, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por edad,
segun comunidad auténoma. Espana, 2012. (Continuacion)

Espana

Andalucia

Aragon

Asturias

Baleares

Canarias

Cantabria
Castilla-La Mancha
Castilla y Ledn
Catalufia
Comunidad Valenciana
Extremadura
Galicia

Madrid

Murcia

Navarra

Pais Vasco

La Rioja

Ceuta

Melilla

Espafa

Andalucia

Aragén

Asturias

Baleares

Canarias

Cantabria
Castilla-La Mancha
Castilla y Ledn
Catalufia
Comunidad Valenciana
Extremadura
Galicia

Madrid

Murcia

Navarra

Pais Vasco

La Rioja

Ceuta

Melilla
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Numero

3.584
405
109
156

74
149
56
195
277
780
400
9
302
279
58
33
211
46

Tasa

7,8
4,9
8,3
14,8
6,7
7,0
9,7
9,5
11,2
10,0
8,0
8,9
11,1
4,4
3,9
5,3
10,0
14,8
5,2
5,1

Enfermedad de Parkinson (G20-G21)

Tasa
ajustada
por edad

35
2,8
2,8
4,6
39
48
38
37
3,4
4,4
4,1
35
3,7
2,3
2,4
2,2
38
5,1
42
35

Septicemia (A40-A41)

Numero

2.956
477
85
74
47
121
88
70
236
502
264
101
198
368
9
28
158
12
10
12

Tasa

6,4
5,7
6,5
7,1
43
5,7

15,2
34
96
6,9
53
9.3
7.3
5,7
6,1
45
75
39

12,9

15,4

Tasa
ajustada
por edad

3,3
3,8
2,7
2,5
2,6
4,2
6,3
1,6
3,2
3,6
2,9
4,9
229
3,3
3,9
1.8
3,0
1,6
11,0
13,6

Suicidio (X60-X84+Y87.0)

Numero

3.539
781
99
132
90
189
36
163
200
526
406
76
332
95
106
48
180
30

Tasa

7,7
9,4
7,5
12,6
8,2
1)
6,2
8,0
8,1

7,2
8,1

7,0
12,2
1,5
7,2
7,7
8,5
9,6
3,9

7,7

Enfermedad vascular intestinal (K55)

Tasa Tasa
ajustada Numero Tasa ajustada
por edad por edad

6,4 3.018 6,5 3,2
8,2 552 6,7 4,0
6,4 133 10,1 3,7
8,9 99 9,4 3,3
7,3 38 3,5 2,3
7,8 64 3,0 2,1
54 38 6,6 2,7
6,2 153 7,5 3,3
6,3 208 8,4 2,6
6,1 454 6,2 3,0
6,8 236 4,7 2,6
55 88 8,1 3,4
9,6 345 12,7 4,6
1,3 286 4,5 2,5
6,2 70 4,7 3,0
6,4 70 11,2 4,2
6,5 146 6,9 2,8
7,4 20 6,4 2,7
3,9 5 6,5 4,8
8,5 1 1,3 0,8
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Tabla 15. Numero de defunciones por enfermedades relacionadas y atribuibles al tabaco y al alcohol, tasa de mortalidad bruta y tasa de
mortalidad ajustada por edad, segun comunidad auténoma. Espana, 2012

Espana

Andalucia

Aragon

Asturias

Baleares

Canarias

Cantabria
Castilla-La Mancha
Castilla y Leén
Cataluia
Comunidad Valenciana
Extremadura
Galicia

Madrid

Murcia

Navarra

Pais Vasco

La Rioja

Ceuta

Melilla

Espana

Andalucia

Aragén

Asturias

Baleares

Canarias

Cantabria
Castilla-La Mancha
Castilla y Leén
Cataluna
Comunidad Valenciana
Extremadura
Galicia

Madrid

Murcia

Navarra

Pais Vasco

La Rioja

Ceuta

Melilla

' Cédigos de las defunciones relacionadas con el tabaco: C15+C32+F10+K70+K73-K74+K76+V00-V99+WO00-W99+X00-X99+Y00-Y99

Defunciones relacionadas con el tabaco’

Numero

108.289
19.841
3.636
3.865
2.097
3.779
1.438
5.122
7.165
16.159
12.035
3.166
8.869
9.965
3.023
1.380
5.075
790
144
119

Tasa

234,6
239,1
277,2
368,4
TIEn il
178,2
248,8
250,7
290,3
221,7
240,2
292,7
326,0
155,5
204,6
221,3
239,7
253,6
186,2
162,9

Tasa ajustada
por edad

132,3
1568,5
1271
156,6
133,3
138,1
122,1
129,2
115,9
123,2
145,6
150,0
139,6
96,9

142,6
114,4
118,9
128,9
162,7
137,8

Defunciones relacionadas con el alcohol?

Numero

22.806
3.969
622
794
500
1.053
394
1.092
1.434
3.834
2.312
531
1.795
1.697
639
325
1.234
151
26
27

Tasa

49,4
47,8
47,4
75,7
45,6
49,6
68,2
53,4
58,1
52,6
46,1
4911
66,0
26,5
43,2
52,1
58,3
48,5
33,6
34,7

Tasa ajustada
por edad

36,1
39,2
32,2
44,7
38,7
42,4
411
34,1
35,4
36,9
35,3
35,6
43,9
19,4
36,5
37,2
38,2
33,5
30,9
34,9

2 Codigos de las defunciones relacionadas con el alcohol: CO0-C14+C32-C34+C15+120-125+160-169+J40-J47

PATRONES DE MORTALIDAD EN ESPANA, 2012

Defunciones atribuibles al tabaco (C33-C34)

Ndmero

38.475
3.525
709
745
491
829
331
952
1.298
3.398
2.307
656
1.683
2.571
533
305
1.082
156
29
31

Tasa

83,3
425
54,0
71,0
44,7
39,1
57,3
46,6
52,4
46,6
46,0
60,6
56,4
40,1
36,1
48,9
51,1
50,1
37,5
26,6

Tasa ajustada

por edad
51,7
34,1
35,1
41,0
37,8
33,4
37,1
32,7
30,2
33,4
34,1
41,4
34,2
30,3
30,8
33,56
33,4
33,9
37,6
43,2

Defunciones atribuibles al alcohol

(E24.4, F10, G31.2, G62.1, G72.1, 142.6, K29.2,

K70, K86.0, R78.0, X45, X65 y Y15)

Ndmero

1.719
293
29
73
47
131
30
79
126
208
179
57
172
89
56
29
85
18

Tasa

3,7
3,5
2,2
7,0
4,3
6,2
5,2
3,9
5,1
2,9
3,6
5,3
6,3
1,4
3,8
4,7
4,0
5,8
1,3
0,0

Tasa ajustada

por edad

3,2
3,2
1,8
4,7
39
56
4,1
3,4
3,7
2,4
3,1
43
4,8
1,2
35
4,0
3,1
53
1,3
00
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Tabla 16. Numero de defunciones por hernia abdominal, apendicitis y efectos adversos de medicamentos, tasa de mortalidad bruta y
tasa de mortalidad ajustada por edad, segiin comunidad auténoma. Espana, 2012.

Efectos adversos de medicamentos

Hernia abdominal (K40-K46+K56) Apendicitis (K35-K38) (Y40-Y59)
Tasa Tasa Tasa
Numero Tasa ajustada Numero Tasa ajustada Numero Tasa ajustada
por edad por edad por edad

Esparia 2.534 5,5 2,6 69 0,1 0,1 62 0,1 0,1
Andalucia 445 54 3,1 7 0,1 0,1 4 0,0 0,0
Aragén 105 8,0 29 4 0,3 0,1 3 0,2 0,1
Asturias 69 6,6 2,5 6 0,6 0,2 1 0,1 0,1
Baleares 49 4,5 2,4 1 0,1 0,0 0 0,0 0,0
Canarias 59 2,8 1,9 0 0,0 0,0 6 0,3 0,2
Cantabria 238 4,0 1,4 0 0,0 0,0 2 0,3 0,2
Castilla-La Mancha 173 8,5 3,4 4 0,2 0,1 3 0,1 0,0
Castilla y Ledn 216 8,8 2,6 6 0,2 0,1 8 0,3 0,2
Cataluia 400 55 2,5 12 0,2 0,1 2 0,0 0,0
Comunidad Valenciana 218 4,4 2,3 8 0,2 0,1 4 0,1 0,1
Extremadura 81 7,5 3,4 2 0,2 0,1 8 0,7 0,4
Galicia 173 6,4 2,3 4 0,1 0,1 5 0,2 0,1
Madrid 298 4,7 2,4 5 0,1 0,0 3 0,0 0,0
Murcia 52 3,5 2,3 5 0,3 0,2 5 0,3 0,3
Navarra 37 5,9 2,3 1 0,2 0,1 3 0,5 0,2
Pais Vasco 104 4,9 2,0 4 0,2 0,1 4 0,2 0,1
La Rioja 25 8,0 3,0 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0
Ceuta 4 5,2 4,2 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0
Melilla 2 2,6 1,9 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0
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Tabla 18. Numero de defunciones en menores de 1 afo y tasa de mortalidad infantil segiin causa
de muerte, Espaina 2012.

Causa de muerte (basada en la CIE, 102 revision) Defunciones Tasa
Todas las causas 1.404 308,8
Enfermedades infecciosas y parasitarias A00-B99 20 4,4
Diarrea y gastroenteritis infecciosas A09 1 0,2
Tosferina A37 6 1,3
Enfermedad meningococica A39 3 0,7
Septicemia A40-A41 5 1,1
Tumores C00-D48 13 2,9

Enfermedades de la sangre y de los 6érganos hematopoyéticos, D50-D89

y ciertos trastornos que afectan al mecanismo de la inmunidad 3 15
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas E00-EQ0 88 7,3
Enfermedades del sistema nervioso G00-G99 49 10,8
Meningitis GO0, GO3 5 1,1
Atrofia muscular espinal y sindromes afines G12 19 4,2
Enfermedades musculares y de la unién neuromuscular G70-G72 6 1,3
Enfermedades del sistema circulatorio 100-199 21 4,6
Cardiomiopatia 142 7 1,5
Enfermedad cardiopulmonar y de la circulacion pulmonar [26-128 4 0,9
Enfermedades del sistema respiratorio JO0-J99 18 4,0
Neumonia e influenza J10-J18 2 0,4
Bronquitis y bronquiolitis aguda J20-J21 7 1,5
Enfermedades del sistema digestivo K00-K93 8 1,8
Hernia de la cavidad abdominal y K40-K46, K56
obstruccion intestinal sin hernia 2 0.4
Enfermedades del sistema genitourinario NOO-N99 1 0,2
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal P00-P96 802 176,4
Feto y recién nacido afectados por complicaciones PO1
maternas del embarazo s (e
Feto y recién nacido afectados por complicaciones de la P02 a7 81
placenta, del cordén umbilical y de las membranas '
Trastornos relacionados con la duracion corta de la gestacion PO7 66 145
y con bajo peso al nacer, no clasificados en otra parte
Hipoxia intrauterina y asfixia al nacimiento P20-P21 43 9,5
Dificultad respiratoria del recién nacido p22 49 10,8
Sindromes de aspiracion neonatal P24 6 1,3
Enfisema intersticial y afecciones relacionadas, originadas en el P25 15 35S
periodo perinatal
Hemorragia pulmonar originada en el periodo perinatal P26 25 5,5
Enfermedad respiratoria cronica originada en el periodo perinatal P27 8 1,8
Atelectasia primaria del recién nacido P28.0-P28.1 11 2,4
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Tabla 18. Nimero de defunciones en menores de 1 afios y tasa de mortalidad infantil segiin causa

de muerte, Espaia 2012. (Continuacion)

Causa de muerte (basada en la CIE, 102 revision)

Trastornos cardiovasculares originados en el periodo perinatal P29
Sepsis bacteriana del recién nacido P36
Hemorragia del recién nacido P50-P52, P54
Alteraciones hematoldgicas del recién nacido P60-P61
Enterocolitis necrotizante del feto y del recién nacido P77
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias QO00-Q99
cromosomicas
Anencefalia y malformaciones congénitas similares Q00
Hidrocéfalo congénito Q03

Otras malformaciones congénitas del sistema nervioso Q01-Q02, Q04-Q07

Malformaciones congénitas del corazén Q20-Q24
Otras malformaciones congénitas del sistema circulatorio Q25-Q28
Malformaciones congénitas del sistema respiratorio Q30-Q34
Malformaciones congénitas del sistema digestivo Q35-Q45
Malformaciones congénitas del sistema genitourinario Q50-Q64
Malformaciones y deformidades congénitas del sistema Q65-Q79
osteomuscular

Sindrome de Down Q90
Sindrome de Edwards y sindrome de Patau Q91

Otras anomalias cromosémicas, no clasificadas en otra parte  Q92-Q99

Sintomas, signos y hallazgos anormales clinicos y R00-R99
de laboratorio, no clasificados en otra parte

Sindrome de la muerte subita infantil R95
Causas externas de mortalidad V01-Y98

Accidentes no intencionales VO1-X59

V02-V04+V09.0+V09.2+
V12-V14+V19.0-V19.2+
V19.4-V19.6+V20-V79+

Vv80.3-V80.5+V81.0-
V81.1+V82.0- V82.1+V83-V86+
V87.0- V87.8+V88.8-V88.9+

Accidentes de vehiculos a motor

V89.0-V89.2
Caidas WO00-W19
Ahogamiento y sumersion accidentales W65-W74
Otros accidentes que obstruyen la respiracion W75-W84

Envenenamiento accidental por exposicion a sustancias nocivas  X40-X49
Agresiones X85-Y09
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Defunciones
27
68
66
12
40

312

26

106
45
22
19

24

16
10

91

51
28
22

A~ O O

—

Tasa
5,9
15,0
14,5
2,6
8,8

68,6

0,2
0,4

5,7

23,3
€9
4,8
4,2
1,5

5,3

0,2
3,5
2,2

20,0

11,2
6,2
4,8

1,3

0,0
1,1
0)e)
0,2
1,3
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Tabla 19. Nimero de defunciones en menores de 1 ano y tasa de mortalidad infantil por las prin-
cipales causas de muerte, Espana 2001-2012.

Causa de muerte (basada en la CIE, 102 revision) Defunciones Tasa
Todas las causas 2001 1.657 407,7
2002 1.737 414,7
2003 1.733 392,2
2004 1.813 398,8
2005 1.765 378,5
2006 1.704 352,8
2007 1.704 346,0
2008 1.741 335,0
2009 1.609 325,1
2010 1.553 319,2
2011 1.505 318,9
2012 1.404 308,8
Malformaciones congénitas, 2001 496 122,1
deformidades y anomalias 2002 518 123,7
cromosomicas 2003 519 1175
Q00-Q99 2004 488 107,3
2005 492 105,5
2006 468 96,9
2007 431 87,5
2008 466 89,7
2009 383 77,4
2010 434 89,2
2011 423 89,6
2012 312 68,6
Sepsis bacteriana del recién nacido 2001 97 23,9
2002 110 26,3
= 2003 118 26,7
2004 113 24,9
2005 110 23,6
2006 97 20,1
2007 135 27,4
2008 115 22,1
2009 111 22,4
2010 80 16,4
2011 104 22,0
2012 66 15,0

66 INFORMACION Y ESTADISTICAS SANITARIAS



Tabla 19. Nimero de defunciones en menores de 1 ano y tasa de mortalidad infantil por las prin-
cipales causas de muerte, Espana 2001-2012.

Causa de muerte (basada en la CIE, 102 revision)

Hemorragia del recién nacido

P50-P52, P54

Trastornos relacionados con la
duracion corta de la gestacion
y con bajo peso al nacer,

no clasificados en otra parte

PO7

Sindrome de la muerte subita infantil

R95
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2001
2002
2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2001
2002
2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2001
2002
2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012

Defunciones

72
82
78
72
91
73
94
59
69
82
73
66
94
116
111
126
108
€
112
137
75
50
46
66
72
78
75
78
88
71
59
72
68
S
62
51

Tasa
17,7
19,6
17,7
15,8
19,5
15,1
19,1
11,4
13,9
16,9
18,8
14,5
23,1
27,7
25,1
27,7
23,2
20,5
22,7
26,4
15,2
10,3
9,7
14,5
17,7
18,6
17,0
17,2
18,9
14,7
12,0
13,9
13,7
11,7
13,1
11,2
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Tabla 19. Nimero de defunciones en menores de 1 ano y tasa de mortalidad infantil por las prin-
cipales causas de muerte, Espana 2001-2012.

Causa de muerte (basada en la CIE, 102 revision) Defunciones Tasa
Dificultad respiratoria del recién nacido 2001 93 22,9
2002 82 19,6
P22 2003 72 16,3
2004 93 20,5
2005 75 16,1
2006 78 16,2
2007 73 14,8
2008 49 9,4
2009 63 12,7
2010 58 11,9
2011 63 13,3
2012 49 10,8
Feto y recién nacido afectados por 2001 77 18,9
complicaciones maternas del 2002 58 13,8
CTOEIES 2003 48 10,9
PO 2004 88 19,4
2005 63 18,5
2006 57 11,8
2007 54 11,0
2008 63 12,1
2009 56 11,3
2010 47 9,7
2011 61 12,9
2012 48 10,6
Hipoxia intrauterina y asfixia 2001 74 18,2
al nacimiento 2002 58 13,8
2003 52 11,8
Pa0-PaT 2004 54 11,9
2005 15 11,8
2006 46 9,5
2007 47 9,5
2008 613 10,2
2009 52 10,5
2010 59 12,1
2011 68 14,4
2012 43 9,5
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Tabla 19. Nimero de defunciones en menores de 1 ano y tasa de mortalidad infantil por las prin-
cipales causas de muerte, Espana 2001-2012.

Causa de muerte (basada en la CIE, 102 revision)

Enterocolitis necrotizante del feto y del
recién nacido

P77

Feto y recién nacido afectados
por complicaciones de la placenta
y membranas

pP0o2
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2001
2002
20083
2004
2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2001
2002
2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012

Defunciones

27
54
61
50
50
62
65
73
57
40
40
40
33
40
17
41
36
32
36
35
36
36
07
37

Tasa
6,6
12,9
13,8
11,0
10,7
12,8
13,2
14,0
11,5
8,2
8,5
8,8
8,1
9,6
3,8
9,0
7,7
6,6
7,3
6,7
7,3
7,4
5,7
8,1
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Apéndice

Fuente de datos sobre
defunciones

La informacién sobre las defunciones ocu-
rridas en los residentes en Espafia procede
del fichero sobre defunciones segin causa
de muerte proporcionado anualmente por
el Instituto Nacional de Estadistica (INE) a
la Subdireccién General de Informacion
Sanitaria de Innovacién del Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.

El fichero de defunciones segun la causa
de muerte se elabora a partir de la informa-
cién contenida en el boletin estadistico de
defuncion y en el boletin estadistico de parto
que se cumplimentan cuando se produce un
fallecimiento. En el primero se recogen los
datos sobre los fallecidos que han vivido més
de 24 horas de vida y en el segundo se reco-
gen los datos de los fallecidos antes de las 24
horas de vida. Esos boletines estadisticos
contienen informacion sobre diversas carac-
teristicas demograficas, sociales y sanitarias
de los fallecidos. Asi mismo, en los casos de
las defunciones en las que interviene el juz-
gado, ademads de estos boletines debe cum-
plimentarse por los juzgados de instruccion
otro cuestionario donde figuran las circuns-
tancias externas que produjeron las lesiones.
Para el presente informe se han utilizado las
siguientes caracteristicas que figuran en esos
boletines: edad y sexo del fallecido, comuni-
dad auténoma de residencia y la causa basi-
ca de la defuncion.

El proceso establecido para recoger los
datos que figuran en el fichero de defuncio-
nes segln la causa de muerte se inicia cuan-
do el INE envia a todas las oficinas del
Registro Civil los formularios de los boleti-
nes estadisticos de defuncion y de parto. El
apartado de estos boletines estadisticos refe-
rido a las causas de muerte debe ser rellena-
do y firmado por el médico que certifica la
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defuncidn; el resto de los datos son consigna-
dos por los familiares o personas obligadas
por la Ley a realizar la declaracion. Poste-
riormente las oficinas del Registro Civil
remiten esos boletines cumplimentados al
INE. Desde 1983, el INE establecio conve-
nios de colaboracion con las comunidades
auténomas, de forma que los departamen-
tos de estadistica de las comunidades son
las que realizan las labores de codificacion
de la informacién de los citados boletines
de aquellas defunciones ocurridas en su
ambito territorial. Posteriormente, las
comunidades auténomas devuelven al INE
la informacidn de los boletines debidamen-
te codificada, si bien antes han incorporado
la informacién que contienen sobre cada
fallecido a sus respectivos ficheros de mor-
talidad

En este informe se han analizado las
defunciones de las personas residentes en
Espaia. Por un lado, se han estudiado las
defunciones del conjunto de la poblacién
seglin edad, sexo y comunidad auténoma
de residencia y por otro se han estudiado
las defunciones en menores de 1 afio con el
objeto de obtener la magnitud y la tenden-
cia de la mortalidad infantil. Y tanto en uno
como en otro caso se ha analizado el con-
junto de las defunciones y las defunciones
seglin una lista de causas de muerte selec-
cionadas.

Clasificacion de la causa
basica de la defuncion

La causa de la muerte se codifica de acuer-
do a Clasificacion Internacional de Enfer-
medades y Causas de Muerte (CIE) de la
Organizaciéon Mundial de la Salud. Desde
el afio 1999, la causa basica de la defuncion
que figura en el boletin estadistico de
defuncién y en el boletin estadistico de
parto se codifica con los cédigos de la 10*
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revision de la CIE, donde figuran 21 gran-
des grupos y 2036 categorias especificas de
causas de muerte.

Entre 1980 y 1998 estuvo en vigor la 9*
revision de la CIE con 17 grandes grupos y
1.178 categorias de causas de muerte. Y en
afios previos se utilizaron revisiones anterio-
res de la CIE. Estos cambios en la clasifica-
cién de causas de muerte como consecuencia
de las revisiones de la CIE pueden originar
cambios en las tendencias de mortalidad por
algunas causas de muerte. Por ello, la compa-
racion de las causas de muerte entre diferen-
tes revisiones de la CIE requiere una
inspecciéon minuciosa acerca del cédigo o
codigo que incluyen la definicion de cada
causa de muerte. Asi mismo, un cambio
acentuado en la tendencia de mortalidad en
el afio en el que se ha implantado un nueva
CIE sugiere que puede haber problemas
para la comparacion de la causa de muerte
objeto de andlisis.

En este informe las tabulaciones de las
causas de muerte estdn basadas en la causa
bésica de la defuncién. Segiin la Organiza-
cién Mundial de la Salud la causa basica de
la defuncidn es la enfermedad o lesion que
inicio la cadena de acontecimientos patolo-
gicos que condujeron directamente a la
muerte. Cuando la causa es una lesion vio-
lencia que produjo la lesion fatal. La causa
bédsica de la defuncién es seleccionada
entre las diversas condiciones que certifica
el médico en el boletin estadistico de
defuncion. Cuando hay més de una causa o
condicién certificada por el médico, la
causa bdsica es determinada por la secuen-
cia de condiciones que aparecen en el bole-
tin, junto a una serie de reglas que
proporciona la CIE para la seleccion de la
causa badsica.

Existen algunos indicadores para eva-
luar la calidad de la informacién sobre la
causa de muerte que aparece en los regis-
tros de mortalidad. Uno de ellos es la pro-
porcion de las defunciones que han tenido
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que ser asignada al grupos se signos y sinto-
mas mal definidos. En Espaia, las defun-
ciones por causas de muerte mal definidas
en 2010 fueron el 2,5%. En los paises de la
Unién Europea ese porcentaje oscila entre
el 0,5% yel 5,5%.

Listas de tabulacion de
causas de muerte

La mayoria de las tablas de datos del pre-
sente informe contienen las causas de
muerte que producen un mayor nimero de
fallecimientos en el conjunto de la pobla-
cion. Como consecuencia de este hecho
habr4 algunos grupos demogréaficos en fun-
cion de la edad o el sexo que no presenten
defunciones por alguna de las causas selec-
cionadas. Para la seleccién de las causas de
muerte que son objeto de tabulacion se han
seguido los criterios de los Centros para el
Control de la Enfermedad y Prevencion de
Estados Unidos de América.

Por un lado se han estudiado de manera
mas detallada la tendencia en la mortalidad
por las 15 causas de muerte que producen
mas numero de fallecimientos. Concreta-
mente se ofrece la informacién desde el
ano 2001. Asi mismo, en el informe se ofre-
ce la evolucion de la tasa de mortalidad
ajustada por edad por estas causas de
muerte desde el afio 1981. Como se ha
sefialado, entre 1981 y 1998 se utiliz6 la 9°
revision de la CIE y por ello ha sido nece-
sario seleccionar los cédigos de la 9* revi-
siéon de la CIE que se corresponden con
esas 15 causas de muerte. En cualquier
caso, con cada revision de la CIE se produ-
cen cambios en la clasificacion y para algu-
nas causas de muerte esos cambios pueden
alterar artificialmente la tendencia. Por
ello, en algunos estos casos, la tendencia de
mortalidad por causa de muerte, a lo largo
de distintos periodos en los que se ha utili-
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zado varias CIEs, hay que valorarla con
prudencia.

Este informe también incluye diferen-
tes tablas de datos con las defunciones en
el afio 2012 por 83 causas de muerte selec-
cionadas. Una de esas causas de muerte
seleccionada puede estar formada por
una categoria especifica de la CIE o por
agrupaciones de causas especificas. Asi
mismo, esas 83 causas de muerte seleccio-
nadas no son mutuamente excluyentes
unas de otras, sino que en algunos casos
una causa de muerte constituye una agru-
pacién de otras causas de muerte, algunas
de las cuales pueden aparecer en la lista,
pero otras no.

Codigos de causas de
muerte relacionadas con el
tabaco vy el alcohol

Aparte de las causas de muerte menciona-
das se han tabulado las causas de muerte
relacionadas con el consumo de tabaco y
con el consumo del alcohol. Las causas de
muerte seleccionadas son las propuestas
por la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) en su base de datos europea Salud
para todos.

En el caso de las muertes relacionadas
con el consumo de tabaco la OMS combina
la mortalidad de diferentes causas de muer-
te, las cuales se sabe por la literatura cienti-
fica que estdn relacionadas con el
tabaquismo. Concretamente, incluye los
siguiente codigos de la 10* revision de la
CIE: C00-C14, cancer de labio, cavidad
bucal y faringe; C32, cancer de laringe; C33-
C34, cancer de trdquea, bronquios y pul-
moén; C15, cancer de esofago; 120- 125,
enfermedad isquémica del corazoén; 160-
169, enfermedades cerebrovasculares y J40-
J47 enfermedades cronicas de las vias
respiratorias inferiores.
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De igual forma, en el caso de las muer-
tes relacionadas con el consumo de alcohol
la OMS combina la mortalidad de diferen-
tes causas de muerte, las cuales se sabe por
la literatura cientifica que estdn relaciona-
das con el consumo de alcohol. Concreta-
mente, incluye los siguiente cédigos de la
10? revision de la CIE: C15, cancer de es6-
fago; C32, cancer de laringe; F10, trastornos
mentales y del comportamiento debidos al
uso de alcohol; K70, enfermedad alcohdlica
del higado; K73- K74, K76, cirrosis y otras
enfermedades cronicas del higado y VO0O-Y
99, causas externas.

Estos agrupamientos, con independen-
cia de qué proporcién de las defunciones
en cada causa de muerte puede ser atribui-
do al tabaquismo o al consumo de alcohol,
son de ayuda para la evaluacion de la ten-
dencia de la muertes relacionadas con el
consumo de estos factores de riesgo.

Codigos de causas de
muerte atribuibles al tabaco
y el alcohol

Ademads de las causas de muertes relacio-
nadas con el consumo de tabaco y alcohol,
se ha estudiado otras causas de muerte que
pueden considerarse atribuibles el consu-
mo de esas sustancias. En el caso del taba-
quismo se ha seleccionado las muertes por
cancer de trdquea, bronquios y pulmén
(C33-C34 de la 107 revision de la CIE). De
acuerdo a la literatura cientifica el 90% de
las defunciones por estas causas de muerte
se deben al tabaquismo.

Y el caso del alcohol se ha selecciona-
do aquellas causas de muerte en las que el
alcohol aparece de manera explicita en la
denominacion de la misma en la 10* revi-
sion de la CIE. Se trata de causas de
muerte que generalmente no aparecen
incluidas en los estudios epidemiol6gicos
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que investigan las causas de muerte aso-
ciadas al consumo de alcohol debido a
que su frecuencia es muy baja. Los codi-
gos de la 10? revision de la CIE y las cau-
sas de muerte son los siguientes: E24.4,
sindrome de seudo-Cushing inducido por
alcohol; F10, trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de alco-
hol; G31.2, degeneracion del sistema ner-
vioso debida al alcohol; G62.1, polineuropatia
alcohdlica; G72.1, miopatia alcoholica; 142.6,
cardiomiopatia alcohdlica; K29.2, gastritis
alcoholica; K70, enfermedad alcohdlica del
higado; K86.0, pancreatitis crénica inducida
por el alcohol; R78.0, hallazgo de alcohol en
la sangre; X45, envenenamiento accidental
por alcohol; X65, envenenamiento autoinfli-
gido intencionalmente por alcohol e Y15,
envenenamiento por alcohol de intencién no
determinada.

En teoria las muertes atribuibles al
tabaco y las muertes atribuibles al alco-
hol debieran proporcionar un indicador
mas sensible de la tendencia de las causas
de muerte asociadas a estos factores de
riesgo.

Codigos de causas de
muerte relacionadas con la
calidad del sistema sanitario

Algunas causas de muerte pueden utilizarse
para evaluar la calidad de los servicios sani-
tarios. En este informe se han elegido las
causas que aparecen en la base de datos
europea de la OMS Salud para todos. Con-
cretamente son apendicitis (codigos K35-
K38 de la 10" revisién de la CIE), hernia y
obstruccion intestinal (codigos K40-K46 y
K56) y efectos adversos de los medicamen-
tos y otros agentes terapéuticos (codigos
Y40-Y59).
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Mortalidad infantil

Las tasas de mortalidad infantil constituyen
el indicador mas utilizado para medir el
riesgo de mortalidad durante el primer afio
de vida. Las tasas presentadas en este infor-
me se han calculado dividiendo el nimero
de defunciones infantiles en cada afio por
el nimero de nacidos vivos en el mismo
afio. Las tasas son presentadas por 1000
nacidos vivos o por 100.000 nacidos vivos.
La informacién sobre el numero de naci-
mientos cada afio se ha obtenido del fiche-
ro de nacimientos proporcionado por el
INE. La informacién sobre los nacimientos
se obtiene del boletin estadistico de parto,
que una vez cumplimentado por padres o
familiares y por el personal sanitario, es
remitido por las oficinas del Registro Civil
al INE. En el presente informe se ofrece la
evolucion de la mortalidad infantil desde el
afio 1981.

Es preciso tener en cuenta que en las
tablas en las que se presentan las tasas de
mortalidad segun la edad del fallecido se
muestran las tasas en los menores de 1 afio.
Estas tasas pueden no coincidir con la tasa
de mortalidad infantil. Mientras que el
denominador para las tasas de mortalidad
infantil estd basado en los nacidos vivos
cada ano, el denominador de las tasas de
mortalidad en los menores de 1 afio lo
constituye la poblacion de menores de 1
afio estimada a 1 de julio de cada afio.

Lista de tabulacion de
causas de muerte en
menores de 1 ano

La tabla de datos sobre causas de muerte
infantil del presente informe contienen las
causas de muerte que producen un mayor
numero de fallecimientos en los menores
de 1 ano. Para la seleccion de las causas de

INFORMACION Y ESTADISTICAS SANITARIAS



muerte que son objeto de tabulacion se han
seguido los criterios de los Centros para el
Control de la Enfermedad y Prevencion de
Estados Unidos de América.

Por un lado se han estudiado de manera
maés detallada la tendencia en la mortalidad
infantil por las 10 causas de muerte que
producen mdas nimero de fallecimientos.
Concretamente se ofrece la informacién
desde el afio 2001.Y, por otro lado, se han
elaborado diferentes tablas de datos con las
defunciones en el afio 2012 por 59 causas
de muerte seleccionadas.

Una de esas causas de muerte seleccio-
nada puede estar formada por una catego-
ria especifica de la CIE o por agrupaciones
de causas especificas. Asi mismo, esas 59
causas de muerte seleccionadas no son
mutuamente excluyentes unas de otras,
sino que en algunos casos una causa de
muerte constituye una agrupacion de otras
causas de muerte, algunas de las cuales
pueden aparecer en la lista, pero otras no.

Fuente de datos sobre
poblacion

Las poblaciones utilizadas para el calculo
de las tasas de mortalidad provienen de
las Proyecciones de Poblacion de Espafia
para el periodo 1980-2010 a partir del
Censo de 1981 (anos 1981 a 1990), de las
Proyecciones de Poblacién de Espaiia cal-
culadas a partir del Censo de Poblacién de
1991 (anos 1991 a 2001) y de las Estima-
ciones de las Cifras de Poblacion (afios
2002 a 2012), todas ellas elaboradas por el
INE. En todos los casos los datos se refie-
ren a la poblacion a 1 de julio de cada afio.
En la tabla del anexo aparecen las pobla-
ciones utilizadas.

En las proyecciones de poblaciéon el
nimero de sujetos por sexo y edad resul-
tantes en cada censo se emplean como
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poblacién de partida. A su vez, las pobla-
ciones estimadas en las proyecciones se
comparan posteriormente con las obteni-
das en el censo correspondiente. Las dife-
rencias entre las poblaciones calculadas y
las observadas producen rupturas en las
series de poblacion, lo que hace necesario
enlazar o corregir las proyecciones estable-
cidas de acuerdo con los resultados de los
sucesivos censos, es decir, obligan a obtener
estimaciones de poblacidn intercensales.

En cambio para las estimaciones de la
poblacién actual la poblacion de partida ha
sido la del Censo de Poblacion y Viviendas
de 2001. La estimacion de los parametros
de evolucién de la fecundidad y mortalidad
se elabora a partir de la informacién dispo-
nible de resultados definitivos del Movi-
miento Natural de Poblaciéon y para el
ajuste de los movimientos migratorios de
cada periodo se utilizan las migraciones
estimadas a partir de los movimientos del
Padrén Continuo de Habitantes.

Calculo de las tasas de
mortalidad

Excepto para el cédlculo de las tasas de
mortalidad infantil, para el cdlculo de las
tasas de mortalidad se ha tomado como
numerador las defunciones del afo
correspondiente y como denominador la
poblacién de ese afio a 1 de julio. El resul-
tado se ha expresado por 100.000 habi-
tantes en cada grupo objeto de anélisis.
Como se ha sefalado, las tasas de morta-
lidad infantil son por 1.000 o por 100.000
nacidos vivos.

La distribucién por edad de la poblaciéon
varia de un afio a otro y esa distribucion por
edad también es diferente entre comunida-
des auténomas. Asi mismo, la distribucion
por edad de la poblacién de hombres es dis-
tinta a la poblacién de mujeres. De hecho,
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hay una mayor proporciéon de mujeres en
edades avanzadas que son precisamente las
edades en las que existe un mayor riesgo de
mortalidad. Por ello, la comparacién tempo-
ral de la tasa de mortalidad en el conjunto
del Estado, la comparacion de la tasa de
mortalidad entre comunidades auténomas, o
la comparaciéon de la tasa de mortalidad
entre hombres y mujeres, sin ajustar por la
diferente estructura de edad, ofrece unos
resultados distorsionados de las verdaderas
diferencias en el riesgo de mortalidad. En
cambio, la tasa de mortalidad ajustada por
edad permite comparar las tasas de mortali-
dad entre las diferentes poblaciones objeto
de estudio, ya que elimina la distorsiéon que
supone la diferente estructura de edad en la
comparacion.

La tasa mortalidad ajustada por edad en
cada grupo no es sino una media pondera-
da de la tasas especificas de mortalidad por
edad, donde el peso de la ponderacion lo
constituye el tamafio de la poblacién estan-
dar en cada categoria de edad. Las tasas de
mortalidad ajustadas por edad en este
informe se han estimado utilizando la dis-
tribucién por edad de la poblacion estan-
dar europea (Waterhouse JAH, Muir CS,
Correa P, Powell J eds. Cancer incidente in
five continents. Lyon: IARC, 1976; 3: 456.).
Esta poblacion es la siguiente:
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E

Men::e(: de Poblacién
! 1.600
1-4 6.400
o 7.000
10-14 =0
15-19 =0
20-24 =0
25-29 =0
30-34 =0
35-39 =0
40-44 =0
45-49 =
50-54 =0
55-59 00
60-64 i
65-69 N
70-74 o
75-79 oI
80-84 0
85y més 1000

Si T, es la tasa de mortalidad por 100.000
habitantes en la categoria de edad i en un
determinado grupo de poblacion y P; es el
tamarfio de la poblacién estdndar en la cate-
goria de edad i, la tasa de mortalidad ajus-
tada por edad en ese grupo es X T, P,/Z P,.
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Este informe presenta las estimaciones sobre el numero de defunciones y las tasas
de mortalidad en Espafia en 2012, segtin diversas caracteristicas demogréaficas y
geogréficas en Espafa en 2012. Concretamente proporciona informacién sobre
los patrones de mortalidad general y por causa de muerte en la poblacion
residente en Espafia segun el sexo, la edad y comunidad auténoma de residencia.
Asi mismo, muestra la evolucion de las tasas de mortalidad por las principales

causas de muerte y la evolucién de la tasa de mortalidad infantil en el conjunto
del Estado.

i GOBIERNO MINISTERIO
‘& DE ESPANA DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES
E IGUALDAD .
NS = www.msssi.gob.es
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