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Resumen

Objetivos: Este informe presenta los patro-
nes de mortalidad general y por causa de
muerte en la poblacion residente en Espa-
fia, seglin el sexo, la edad y comunidad
auténoma de residencia en 2008. Asi
mismo, se presenta la evolucion de la mor-
talidad por las principales causas de muer-
te y la evolucion de la mortalidad infantil.

Métodos: Los datos para la realizaciéon 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 2008 se produjeron en
Espaiia 386.324 defunciones, lo que supone
una tasa de mortalidad bruta de 8473
defunciones por 100.000 habitantes. La
tasa de mortalidad ajustada por edad en
2008 fue 519,7 defunciones por 100.000
habitantes de la poblaciéon estdndar euro-
pea, lo que representa una tasa un 2,7%
menor que en 2007 y un 35,4% menor que
en 1981. La tasa de mortalidad ajustada por
edad en 2008 fue un 76% superior en hom-
bres que en mujeres. Entre 2007 y 2008 las
tasas de mortalidad especificas por edad
descendieron en todos los grupos de edad.
La mayor reduccion se observo en el grupo
de 1 a 4 afios, con un descenso de 12,8%,y
en el grupo de 25 a 34 afios, con un descen-
so de 71%. Las tres quintas partes del total
de las defunciones se deben a las primeras
cuatro causas de muerte: cancer, enferme-
dades del corazon, enfermedades cerebro-
vasculares y enfermedades cronicas de las
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vias respiratorias inferiores. La tasa de
mortalidad infantil en el ano 2008 fue 3,3
defunciones por 1.000 nacidos vivos, un
3,2% menor que en 2007 y un 23,5%
menor que en 2000.

Conclusiones. Los patrones de mortalidad
en 2008 muestran que la tasa de mortalidad
ajustada por edad continua su descenso y
que el cancer y las enfermedades del cora-
zOn siguen siendo las dos principales causas
de muerte.

Principales hallazgos

e En 2008 se produjeron en Espafia
386.324 defunciones, lo que supone una
tasa de mortalidad bruta de 8473 defun-
ciones por 100.000 habitantes.

e La evolucién del riesgo de mortalidad,
estimada en base a la tendencia en las
tasas de mortalidad ajustadas por edad,
mostro una descenso de 2,7% entre 2007
y 2008 y un descenso de 35,4% entre
1981 y 2008.

¢ La tasa de mortalidad ajustada por edad
en 2008 fue un 76 % superior en hombres
que en mujeres.

e [as 15 primeras causas de muerte en
2008 de acuerdo al numero de defuncio-
nes fueron:

- Cancer

- Enfermedades del corazén

- Enfermedades cerebrovasculares

- Enfermedades crénicas de las vias res-
piratorias inferiores

- Accidentes no intencionales

- Enfermedad de Alzheimer

- Diabetes mellitus

- Neumonia e influenza

- Nefritis, nefrosis y sindrome nefrético

- Enfermedad crénica del higado y cirro-
sis hepética

- Enfermedad hipertensiva



- Septicemia

- Suicidio

- Enfermedad vascular intestinal
- Enfermedad de Parkinson

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

Entre 2000 y 2008 solo 4 de las 15 princi-
pales causas de muerte mostraron una
tendencia ascendente en la tasa de mor-
talidad ajustada por edad: enfermedad
de Alzheimer, enfermedad hipertensiva,
septicemia y enfermedad de Parkinson.
En el resto de las principales causas de
muerte, la tasa de mortalidad experimen-
té una tendencia descendente.

Los hombres tienen mayor tasa de mor-
talidad ajustadas por edad que las muje-
res en 13 de las 15 principales causas de
muerte. SOlo la tasa de mortalidad ajus-
tada por edad por enfermedad de Alz-
heimer fue mayor en mujeres que en
hombres, mientras que en la enfermedad
hipertensiva la tasa mostr6 una magni-
tud muy similar en ambos sexos.

Entre 2000 y 2008 la tasa mortalidad
ajustadas por edad por las causas de
muerte atribuibles al tabaquismo ha
descendido 7% en hombres y ha
aumentado 44% en mujeres. En cambio,
las tasa mortalidad ajustadas por edad
por las causas de muerte atribuibles al
consumo de alcohol ha permanecido
estabilizada.

La tasa de mortalidad infantil en el afio
2008 fue 3,3 defunciones en menores de
un afio por 1.000 nacidos vivos, lo que
supone un descenso de casi un 25% con
respecto al aio 2000.

Las 10 primeras causas de muerte infan-
tiles en 2008 de acuerdo al nimero de
defunciones fueron:

- Malformaciones congénitas, deformida-
des y anomalias cromosOmicas

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

- Sepsis bacteriana del recién nacido

- Enterocolitis necrotizante del feto y del
recién nacido

- Sindrome de la muerte subita infantil

- Feto y recién nacido afectados por com-
plicaciones maternas del embarazo

- Hemorragia del recién nacido

- Hipoxia intrauterina y asfixia al naci-
miento

- Dificultad respiratoria del recién naci-
do

- Accidentes no intencionales

Introduccion

Este informe presenta los datos de 2008
sobre defunciones y tasas de mortalidad
segun diversas caracteristicas demograficas
y geograficas en Espafia. Concretamente
proporciona informacién sobre los patro-
nes de mortalidad general y por causa de
muerte en la poblacion residente en Espa-
fla, segiin el sexo, la edad y comunidad
auténoma de residencia. Asi mismo, se pre-
senta la evolucion de la mortalidad por las
principales causas de muerte y la evolucién
de la mortalidad infantil.

Los datos de mortalidad son utiliza-
dos frecuentemente para la evaluacion del
estado 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 tempora-
les y geograficas del nivel de salud. La
exhaustividad de la informacién que ofre-
ce el registro de mortalidad, junto a la
objetividad del fendmeno que recoge, con-
vierten a los indicadores de mortalidad,
como la esperanza de vida o la mortalidad
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por causa de muerte, en un instrumento
adecuado para la monitorizaciéon de los
problemas de salud y el establecimiento
de prioridades sanitarias. Segin la Orga-
nizacion Mundial de la Salud (OMS), tni-
camente los indicadores de mortalidad
presentan un adecuado grado de confian-
za para comparar el nivel de salud entre
los distintos paises, dadas las limitaciones
que presentan el resto de las estadisticas
sanitarias para la realizacion de compara-
ciones. Ademads, la informacién que pro-
porcionan sobre el patron de mortalidad
por varias causas de muerte es la unica
forma de aproximarse al impacto pobla-
cional de muchas enfermedades.

Métodos

Los datos de este informe estdn basados
en la informacién de los boletines estadis-
ticos de defuncién de los fallecidos resi-
dentes en Espafia. La informacion 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 presentadas estin clasi-
ficadas de acuerdo a la Clasificacion Inter-
nacional de Enfermedades, 10* revision.
No obstante, también se ha utilizado la
Clasificacion Internacional de Enferme-
dades, 9 revision, para identificar antes
de 1999 las 15 causas de muerte que en
2008 produjeron mayor numero de falleci-
mientos. En efecto, dado que la 10" revi-
sion de la Clasificacién Internacional de
Enfermedades 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 Clasificacion Internacional
de Enfermedades, que fue utilizada para
codificar las causas de muerte entre 1981 y

PATRONES DE MORTALIDAD EN ESPANA, 2008

1998. Para la seleccion y agrupacion de las
principales causas de muerte se ha seguido
el criterio utilizado por los Centros para la
Prevencion y el Control de la Enfermedad
de Atlanta (3). Un comentario sobre la
clasificacion de las causas de muerte apa-
rece 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 2007 y 2008 y el
cambio en las tasas a lo largo de la tdltima
década.

El numero de defunciones se ha extrai-
do del fichero sobre defunciones segin
causa de muerte, proporcionado anualmen-
te por el Instituto Nacional de Estadistica
(INE) al Instituto de Informacién Sanitaria
del Ministerio de Sanidad, Politica Social e
Igualdad.

En el apéndice sobre fuente de datos y
notas explicativas se explica como se obtie-
ne la informacién sobre las defunciones
contenidas en este fichero. Las poblaciones
utilizadas para el cédlculo de las tasas de
mortalidad provienen de las Proyecciones
de Poblacion de Espafia para el periodo
1980-2010 a partir del Censo de 1981 (afios
1981 a 1990), de las Proyecciones de Pobla-
ciéon de Espafia calculadas a partir del
Censo de Poblacién de 1991 (afios 1991 a
2001) y de las Estimaciones de la Poblacién
Actual (afos 2002 a 2008), todas ellas ela-
boradas por el INE.
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Figura 1. Tasa de mortalidad bruta y ajustada por edad. Espana, 1981-2008
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Resultados y discusion

Defunciones y tasas de
mortalidad

En 2008 se produjeron en Espafia 386.324
defunciones, lo que supone 963 defuncio-
nes mas que en 2007 Ese nimero de defun-
ciones es muy similar al que se ha
producido en los tltimos cinco afios, cuya
mediana es 385.361. La tasa de mortalidad
bruta en 2008 fue 8473 defunciones por
100.000 habitantes, lo que supone un 1,3%
menos que la tasa en 2007. Esa tasa de mor-
talidad bruta es la segunda mas baja desde
el afio 1990, ya que la mds baja se observo
en 2006 con 843 defunciones por 100.000
habitantes (Tabla 1).

La tasa de mortalidad ajustada por edad
en 2008 fue 519,7 defunciones por 100.000
habitantes de la poblacion estdndar, lo que
representa un valor muy bajo con respecto
a los afios previos. Esa tasa fue un 2,7%
menor que en 2007 cuya magnitud fue 534,
y un 35,4% menor que en 1981, cuya mag-
nitud fue 804,8 (Figura 1). La tasa de mor-
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talidad ajustada por edad en Espafa es de
las més bajas de los paises de la Unién
Europea, junto con las que se observan en
Italia y en Francia. Esto explica que estos
tres paises presenten la esperanza de vida
mas 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 poblaciéon 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 bru-
tas o crudas para evaluar el cambio en el
riesgo de mortalidad a lo largo del tiempo,
ya que la distribucion por edad de la pobla-
cion cambia. De igual forma, las tasas de
mortalidad ajustadas por edad son los
mejores indicadores cuando se compara el
riesgo de mortalidad entre diferentes dreas
geogréficas o entre subgrupos de poblacion
con diferente estructura de edad, como el
que se observa entre hombres y mujeres.
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Por ejemplo, mientras en 2008 la tasa de
mortalidad bruta en hombres fue un 10%
superior a la tasa de mortalidad bruta en
mujeres, la tasa de mortalidad ajustada por
edad fue un 76% 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 2007 y 2008 la tasa de mortalidad
ajustada por edad descendi6 un 34% en
hombres y un 1,7% en mujeres. Desde 1981
esta tasa presenta una tendencia descenden-

te en uno y otro sexo (Figura 2). En hombres
pasé de 1.022,6 por 100.000 habitantes en
1981 a 681,1 en 2008 y en mujeres pasé de
636,2 por 100.000 habitantes en 1981 a 3871
en 2008, lo que supone un descenso del
33,4% en hombres y del 39,2% 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 61% en 1981
y en un 82% en 2001.
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Figura 2. Tasa de mortalidad ajustada por edad en hombres y mujeres. Espaia, 1981-2008

O © © o o o

O © © o (@] o

w ()] © N (@)} (0]
Mujeres

Tasas de mortalidad por
edad y sexo

Como en la mayoria de los paises desarro-
llados, la tasa de mortalidad especifica por
edad mas baja se observa en el grupo de 5
a 14 afios de edad, tal y como se muestra en
la tabla I. En 2008, la magnitud de la tasa
de mortalidad en ese grupo de edad fue
11,6 por 100.000 habitantes La tasa de
mortalidad en los menores de 1 afio y en el
grupo de 1 a 4 afios fue, respectivamente,
352,3 y 18,2 por 100.000 habitantes.
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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 mds afios de edad la tasa fue
14.564 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 casi cinco veces mas
alta que la tasa del grupo de 65 a 74 afios
(Tabla 2 y Tabla I).
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Tabla I. Tasa de mortalidad por 100.000 habitantes segun la edad en Espaina en 2008

Tasa de mortalidad

Razén entre la tasa

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

Todas edades

Cruda 847,3 886,38 808,38 1,10

Ajustada por edad 519,7 681,1 387,1 1,76
Menos de 1 ano! 352,3 388,6 313,7 1,24
1-4 anos 18,2 18,6 17,7 1,05
5-14 anos 11,6 13,8 9,4 1,47
15-24 afos 36,5 52,6 19,7 2,67
25-34 anos 48,0 68,2 26,4 2,58
35-44 anos 112,6 149,8 73,6 2,04
45-54 afos 288,1 398,7 178,5 2,23
55-64 anos 631,6 922,4 357,5 2,58
65-74 anos 1.493,5 2.145,3 934,3 2,30
75-84 anos 6.103,3 7.911,7 4.959,7 1,60
85 afos y mas 14.563,9 15.975,8 13.903,7 1,15

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

nacidos vidos y aqui el denominador lo constituyen los residentes menores de 1 afio.

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 2008 mostrd la magnitud mas alta en
el grupo de edad de 15 a 24 afios y la mag-
nitud mds baja en el grupode edadde 1 a 4
afnos. En el grupo de 15 a 24 afios la tasa de
mortalidad era 2,67 veces mas alta en hom-
bres que en mujeres, mientras que en el
grupo de 1 a 4 afos la tasa de mortalidad
era solo 1,05 veces mas alta en hombres
que en mujeres.

La tabla II muestra que entre 2007 y
2008 las tasas de mortalidad especificas por
edad descendieron en todos los grupos de
edad. La mayor reduccion se observo en el
grupo de 1 a 4 afios, con un descenso de
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12,8%,y en el grupo de 25 a 34 afios, con un
descenso de 71%. La menor reduccién se
observo en el grupo de 45 a 54 afios, con un
0,6% de descenso, y en el grupo de 85 y mas
anos, con un descenso de 1,1%. Estos tam-
bién fueron los grupos de edad que mostra-
ron, respectivamente, el mayor y el menor
descenso en la tasa de mortalidad a lo largo
de la presente década. Entre 2000 y 2008 el
mayor descenso en las tasas de mortalidad
se observo en los grupos de 25 a 34 afios y
de 1 a 4 afios, con una reduccién de 39,7%
y de 30,3%, respectivamente. Por su parte,
el menor descenso entre 2000 y 2008 en las
tasas de mortalidad se observé en el grupo
de 85 y més afios y en el grupo de 45 a 54
afios, con un descenso de 8,8% y 10,3%,
respectivamente.
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El elevado descenso en la tasa de morta-
lidad en el grupo de 25 a 34 afios se debe,
muy probablemente, al espectacular des-
censo en la mortalidad por accidentes no

intencionales desde el afio 2000 y, funda-
mentalmente por accidentes de tréfico, ya
que constituye la primera causa de muerte
en este grupo de edad.

Tabla Il. Porcentaje de cambio en la tasa de mortalidad por edad entre 2007 y 2008 y entre

entre 2000 y 2008.

Porcentaje de cambio entre

Edad 2007 y 2008
Ambos sexos Hombres
Todas edades
Cruda -1,3 -2,3
Ajustada por edad -2,7 -3,4
Menos de 1 ano’ -1,3 2,4
1-4 anos -12,8 =183
5-14 afnos -2,0 0,1
15-24 anos -5,5 =7
25-34 anos -7, -7,4
35-44 anos -6,5 -9,2
45-54 anos -0,6 -0,8
55-64 anos -2,4 -2,9
65-74 anos =51l =56
75-84 anos -3,2 -8,8
85 anos y mas -1,1 2,1

Porcentaje de cambio entre

2000 y 2008
Mujeres Ambos sexos Hombres Mujeres
-0,3 -5,3 -7,7 -2,8
-1,7 -15,0 -16,2 -14,0
S518 -21,4 -18,8 -24,5
-12,4 =803 -36,0 -22,5
-5,1 -28,5 -27,9 -29,4
2,3 -33,1 -34,3 -29,6
-6,0 -39,7 -42.2 -34,0
-0,5 -26,9 -31,4 -17,8
0,0 -10,3 -13,6 -2,6
-1,3 -12,7 -13,3 -11,5
-4,4 -18,3 -18,1 -19,6
-2,6 -12,8 -10,9 -16,4
-0,6 -8,8 -11,2 -7,7

" En los menores de 1 afio no se refiere a la tasa de mortalidad infantil, puesto que en la tasa de mortalidad infantil el denomidor son los
nacidos vidos y aqui el denominador lo constituyen los residentes menores de 1 afio.

En efecto, el numero de defunciones por
accidentes de trafico en el grupo de 25 a 34
se redujo a la mitad entre 2000 y 2008: de
1.191 defunciones por esta causa en 2000 se
pasé a 585 defunciones en 2008 (5). Por su
parte, el menor descenso en la tasa de mor-
talidad en el grupo de 45 a 54 afios se debe,
sobre todo, al escaso descenso de la tasa de
mortalidad en mujeres: mientas que en
hombres el descenso de la tasa de mortali-
dad entre 2000 y 2008 fue de 13,6%, en
mujeres ese descenso fue s6lo de 2,6%.
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Esta diferencia en la tendencia en hombres
y en mujeres se debe, principalmente, a la
evolucion de la mortalidad por cdncer, una
de las primeras causas de muerte en este
grupo de edad. Mientras que en hombres
de ese grupo de edad la tasa de mortalidad
por cancer muestra un continuo descenso
entre 2000 y 2008, en mujeres esa tenden-
cia esta estabilizada (6).

Entre 1981 y 2008 el mayor descenso en
la tasa de mortalidad se observo en los gru-
pos de 1 a 4 anos y de menores de 1 afio,
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cuyo descenso fue de 71%. Otro grupo de
poblacién con gran descenso en la mortali-
dad fue el grupo de 5 a 14 afios, cuya tasa
descendié un 61%. El menor descenso en
la tasa de mortalidad entre 1981 y 2008 se
observd en el grupo de 85 afios y mds,
donde la reduccién fue del 20%.

Principales causas de muerte

Las 15 principales causas de muerte en 2008
causaron algo mads de las tres cuartas partes
de todas las defunciones en Espafia; concre-
tamente el 76,9% del total. Y tres quintas
partes del total de las defunciones se deben a
las primeras cuatro causas de muerte.

Tabla Ill. Principales causas de muerte en Espaina en 2008. NiUmero de defunciones, porcentaje sobre
el total de defunciones y tasa de mortalidad bruta por 100.000 habitantes, seguiin causa de muerte.

pae Causa de muerte (basada en la ClasifiC'flc?i,c')n Internacional de Nt]mer.o de ::Irf:tr:lacjiz mza::ﬁg:d
Enfermedades, 102 revision) defunciones defunciones bruta
Todas las causas 386.324 100,0 847,3
1 Cancer C00-C97 100.675 26,1 220,8
2 Enfermedades del corazon 100-109,111, 113, 120-151 80.175 20,8 175,8
3 Enfermedades cerebrovasculares 160-169 31.833 8,2 69,8
4 Enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores ~ J40-J47 14.875 3,9 32,6
5 Accidentes no intencionales V01-X59,Y85-Y86 10.924 2,8 24,0
6 Enfermedad de Alzheimer G30 10.402 2,7 22,8
7 Diabetes mellitus E10-E14 10.153 2,6 22,3
8 Neumonia e influenza J10-J18 9.272 2,4 20,3
9 Nefritis, nefrosis y sindrome nefrético  NOO-NO7, N17-N19, N25-N27 6.786 1,8 14,9
10 Enfermedad cronica del higado y cirrosis K70, K73-K74 4.662 1,2 10,2
11 Enfermedad hipertensiva 110, 12, 115 4.150 1,1 9,1
12 Septicemia A40-A41 4,136 1,1 9,1
13 Suicidio X60-X84+Y87.0 3.457 0,9 7,6
14 Enfermedad vascular intestinal K55 3.026 0,8 6,6
15 Enfermedad de Parkinson (G20-G21 2.633 0,7 58
Resto de causas 89.165 23,1 196,7

! Rango basado en el nimero de defunciones

Las 15 primeras causas de muerte en
2008 de acuerdo al nimero de defunciones
fueron: 1%) cédncer, 2%) enfermedades del
corazén, 3) enfermedades cerebrovascula-
res, 4*) enfermedades crénicas de las vias res-
piratorias inferiores, 5%) accidentes no

14

intencionales, 6*) enfermedad de Alzheimer,
7%) diabetes mellitus, 87) neumonia e influen-
za, 9°) nefritis, nefrosis y sindrome nefrético,
10%) enfermedad crénica del higado y cirrosis
hepdtica, 11%) enfermedad hipertensiva, 12%)
septicemia, 13%) suicidio, 14*) enfermedad
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vascular intestinal y 15%) enfermedad de Par-
kinson. El ndmero de defunciones y la tasa
de mortalidad por estas causas puede obser-
varse en la tabla IIl 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. Ademads estos cambios pueden ser
de mayor magnitud en unas causas que en
otras dependiendo del patrén de mortalidad
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 poblacién.

Esa es la razoén por la que las tasas de
mortalidad ajustadas por edad son mejores
indicadores que las tasas de mortalidad

crudas para mostrar los cambios en la mor-
talidad por causa de muerte a lo largo del
tiempo. Por este motivo, las tasas de morta-
lidad 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 porqué, en algunas causas de
muerte, la tasa de mortalidad ajustada por
edad es de mayor magnitud que en otras, a
pesar de que el numero 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 jévenes son mayores en el pri-
mer caso que en el segundo.

Tabla IV. Principales causas de muerte en Espafna en 2008. Tasa de mortalidad ajustada por edad
por 100.000 habitantes en 2008 y porcentaje de cambio entre 2007 y 2008 y entre 2000 y 2008,

segun causa de muerte.

Tasa de Porcentaje Porcentaje
Rango' Causa de muerte (basada en la Clasific_a(?i,c’m Internacional r_nortalidad de cambio  de cambio
de Enfermedades, 102 revision) ajustada por entre 2007y entre 2000 y

edad 2008 2008 2008
Todas las causas 519,7 2,7 -15,0

1 Cancer C00-C97 154,6 -1,6 -9,2
2 Enfermedades del corazon 100-109,111, 113, 120-151 100,0 -3,6 -20,2
3 Enfermedades cerebrovasculares 160-169 38,2 -6,4 -31,7
4 Enfermedades crénicas de las vias respiratorias inferiores J40-J47 18,1 -7,5 -29,2
5 Accidentes no intencionales V01-X59,Y85-Y86 18,8 9 -29,4
6 Enfermedad de Alzheimer G30 11,2 0,8 43,9
7 Diabetes mellitus E10-E14 12,3 -3,0 -14,5
8 Neumonia e influenza J10-J18 10,9 3,4 -13,7
9 Neftitis, nefrosis y sindrome nefrético  NOO-NO7, N17-N19, N25-N27 7,9 -2,2 -9,7
10 Enfermedad crénica del higado y cirrosis K70, K73-K74 8,4 -6,8 -22,1
11 Enfermedad hipertensiva 110, 12, 115 4,8 1,8 23,4
12 Septicemia A40-Ad1 53 3,1 41,1
13 Suicidio X60-X84+Y87.0 6,5 6,0 -10,9
14 Enfermedad vascular intestinal K55 3,6 -2,6 -3,2
15 Enfermedad de Parkinson G20-G21 3,0 -0,7 16,4

" Rango basado en el nimero de defunciones
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Entre 2007 y 2008 la tasa de mortalidad
ajustada por edad por todas las causas de
muerte descendidé un 2,7%. Este descenso
en el riesgo de mortalidad puede atribuir-
se principalmente al descenso en el riesgo
de mortalidad por cancer, enfermedades
del corazén, enfermedades cerebrovascu-
lares, enfermedades cronicas de las vias
respiratorias inferiores y accidentes no
intencionales.

En la tabla IV se observa que en 10 de
las 15 principales causas de muerte la tasa
de mortalidad ajustada por edad descen-
di6é en 2008 con respecto a 2007 Las cinco
causas de muerte en las que la tasa de
mortalidad ajustada por edad se incre-
mentd fueron enfermedad de Alzheimer,
neumonia e influenza, enfermedad hiper-
tensiva, septicemia y suicidio. No obstan-
te, el incremento observado en el riesgo de
mortalidad por neumonia e influenza y
por suicidio puede considerarse un fend-
meno coyuntural, ya que estas causas de

muerte presentan una tendencia descen-
dente en la ultima década. Entre 2000 y
2008 solo 4 de las 15 principales causas de
muerte mostraron una tendencia ascen-
dente en la tasa de mortalidad ajustada
por edad: enfermedad de Alzheimer,
enfermedad hipertensiva, septicemia y
enfermedad de Parkinson.

Entre 1981 y 2008, la tasa de mortali-
dad ajustada por edad presenta una ten-
dencia descendente, excepto en la
enfermedad de Alzheimer, la enfermedad
hipertensiva, la septicemia, la enfermedad
vascular intestinal y la enfermedad de Par-
kinson (Figura 3). El ascenso mads especta-
cular se ha producido en la enfermedad de
Alzheimer, ya que en 1981 solo se produ-
jeron 21 muertes por esa enfermedad,
mientras que en 2008 se produjeron
10.402. Estas cifras suponen que la tasa de
mortalidad ajustada por edad haya pasado
de 0,05 por 100.000 habitantes en 1981 a
11,2 por 100.000 habitantes 2008.

Figura 3. Tasa de mortalidad ajustada por edad por algunas de las principales causas de
muerte. Espaina, 1981-2008
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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
altimo tercio del siglo pasado. Asi, a la dis-
minucién 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
hepatica, ha experimentado un descenso
desde la ultima 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 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
1981 representaban el 31% de todas las
defunciones por esta causa de muerte; en
cambio, en 2008 ese porcentaje era el 50%.
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De igual forma, de todas las defunciones
por enfermedades del corazdon, en ese
grupo de edad se producian el 55% de las
mismas 1981, pero el 77% en 2008.Y, en las
defunciones por enfermedades cerebrovas-
culares, esos porcentajes en 1981 y 2008
fueron 66% y 81 %, respectivamente. Puede
decirse que el envejecimiento progresivo
de la poblacién, como consecuencia de la
diminuciéon 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 Espafa, 14 son simila-
res a las observadas en Estados Unidos de
América (16). En ese pais no aparece la
enfermedad vascular intestinal, sino el
homicidio. Asi mismo, el orden jerarquico
es similar, con la excepcion de las enferme-
dades del corazon, que en Espafia supone
la segunda causa de muerte y en Estados
Unidos de América es la primera causa de
muerte. Al igual que Espafia, en otros pai-
ses de la Unién Europea la mortalidad por
cancer supone la primera causa de muerte:
es el caso de Francia, Italia, Holanda o Bél-
gica. En cambio, en otros paises de la
Unién Europea las enfermedades del cora-
zOn constituyen la primera causa de muer-
te (17). Ello se debe a que en muchos paises
la tasa de mortalidad por enfermedad
isquémica del corazon, que supone la prin-
cipal causa de muerte entre las enfermeda-
des del corazén, presenta una magnitud
relativamente alta: es el caso de Suecia,
Alemania, Finlandia y, sobre todo, los pai-
ses de Europa de Este (17).

Como se ha sefialado, uno de los hallaz-
gos més relevantes del presente estudio ha
sido el impacto en la mortalidad de la
enfermedad de Alzheimer, no sélo porque
supone la sexta causa de muerte, sino por el
crecimiento tan espectacular observado en
la mortalidad desde 1981. Algo similar ha
sucedido en otros paises (16). Al menos dos

17



factores podrian sefialarse como responsa-
bles de este incremento en la tasa de mor-
talidad por enfermedad de Alzheimer. En
primer lugar, un aumento en la incidencia
y/o la prevalencia de la enfermedad.

Y, en segundo lugar, una mayor sensi-
bilidad de los médicos hacia esta enfer-
medad, lo que les haya llevado a
diagnosticar, con mayor frecuencia que en
el pasado, los deteriores cognitivos como
enfermedad de Alzheimer, o a senalar de

manera mas precisa esta enfermedad
como causa bdasica de muerte en los certi-
ficados de defuncidn.

El exceso en el riesgo de mortalidad de
un grupo de poblacion frente a otro puede
ser expresado mediante la razon. 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.

Tabla V. Principales causas de muerte en Espaina en 2008. Razon entre la tasa de mortalidad ajusta-
da por edad en hombres y en mujeres en 2008 y en 2000, segun causa de muerte.

Causa de muerte (basada en la Clasificacion Internacional de

Razén entre la tasa de
mortalidad en hombres y en

T Enfermedades, 10? revision) mujeres

2008 2000

Todas las causas 1,76 1,81

1 Cancer C00-C97 2,17 2,26
2 Enfermedades del corazon 100-109,111, 113, 120-151 1,68 1,60
3 Enfermedades cerebrovasculares 160-169 1,27 1,22
4 Enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores J40-J47 4,92 4,70
) Accidentes no intencionales V01-X59,Y85-Y86 2,97 3,43
6 Enfermedad de Alzheimer G30 0,76 0,84
7 Diabetes mellitus E10-E14 1,21 1,06
8 Neumonia e influenza J10-J18 1,96 1,81
9 Nefritis, nefrosis y sindrome nefrético NOO-NO7, N17-N19, N25-N27 1,69 1,63
10 Enfermedad crénica del higado y cirrosis K70, K73-K74 &3 2,93
11 Enfermedad hipertensiva 110, 12, 115 1,03 0,86
12 Septicemia A40-Ad1 1,41 1,41
13 Suicidio X60-X84+Y87.0 3,67 3,49
14 Enfermedad vascular intestinal K55 1,29 1,45
15 Enfermedad de Parkinson (G20-G21 1,69 1,63

' Rango basado en el nimero de defunciones
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Sélo la tasa de mortalidad ajustada por
edad por enfermedad de Alzheimer fue
mayor en mujeres que en hombres (la razén
de tasas fue 0,76), mientras que en la enfer-
medad hipertensiva la tasa mostré una mag-
nitud muy similar en ambos sexos (la razén
de tasas fue 1,03). Las mayores diferencias
en las tasas de mortalidad ajustadas por
edad entre hombres y mujeres en 2008 se
observé en las enfermedades crénicas de las
vias respiratorias inferiores (cuya razén de
tasas fue 4,92), en el suicidio (cuya razén de
tasas fue 3,67), en la enfermedad crénica del
higado y cirrosis hepatica (cuya razén de
tasas fue 3,37), en los accidentes no intencio-
nales (cuya razén de tasas fue 2,97) y en el
cancer (cuya razon de tasas fue 2,17).

Mortalidad y tabaco

El ntimero total de defunciones por todas
las causas de muerte que han mostrado
relacién 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 cau-
sas de muerte incluidas en este indicador.
De acuerdo a este indicador, en 2008 se
produjeron en Espana 108.252 defunciones
relacionadas con el tabaquismo y la tasa de
mortalidad ajustada por edad por estas
causas de muerte experimentd una reduc-
cion alrededor del 25% entre 2000 y 2008,
tanto en hombres como en mujeres (Tabla
7). Sin embargo, este indicador sobrestima
la importancia de este factor de riesgo en la
mortalidad y dificulta la identificacion de la
tendencia de aquellas causas de muerte
mas fuertemente relacionadas con el con-
sumo 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
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defunciones se deben al tabaquismo. Se
trata de un indicador que infraestima las
muertes relacionadas con el tabaco, pero es
mas sensible a la tendencia experimentada
por esas muertes. En efecto, puede deno-
minarse a las defunciones por esta causa de
muerte como atribuibles al consumo de
tabaco. Concretamente, en 2008 se produ-
jeron 20.213 defunciones por cancer de pul-
mon, lo que supone 221 defunciones mds
que en 2007 (Tabla 8). Este incremento se
ha debido a al aumento de las defunciones
en mujeres, ya que en hombres las defun-
ciones han descendido.

Esta diferente tendencia en hombres y
mujeres también se observa en las tasas de
mortalidad ajustadas por edad. Entre 2000
y 2008 la tasa mortalidad ajustadas por
edad por esta causa de muerte atribuible
al tabaquismo ha descendido 7% en hom-
bres, mientras que ha aumentado 44% en
mujeres. Este incremento en la mortalidad
por cincer de pulmdn que se viene obser-
vando en mujeres es un reflejo de su incor-
poracion tardia al consumo de tabaco,
mientras que en hombres el descenso en el
consumo de tabaco, observado desde hace
tiempo, se ha traducido en un descenso en
la mortalidad por cancer de pulmoén.
Como consecuencia de esta diferente ten-
dencia, la tasa de mortalidad ajustada por
edad pas6 de ser 10 veces mads alta en
hombres que en mujeres en 2000 a 6,5
veces mds alta en 2008.

Mortalidad y alcohol

Al igual que sucede con el tabaquismo, el
nimero total de defunciones por todas las
causas de muerte que han mostrado relacion
con el consumo de alcohol es un indicador
utilizado por la OMS para monitorizar las
muertes relacionadas con el consumo de
alcohol (4). En 2008 se produjeron en Espa-
fla 24.339 defunciones relacionadas con el
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consumo de alcohol y la tasa de mortalidad
ajustada por edad por estas causas de muer-
te experimentd una reduccion del 25% en
hombres y del 21% en mujeres entre 2000 y
2008 (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
muerte fuertemente inducidas por el consu-
mo de alcohol.

Por esa razon, en el presente informe
también se ha elaborado un indicador que
s6lo tiene en cuenta las defunciones
directamente atribuibles al consumo de
alcohol. Aunque infraestima las muertes
relacionadas con el consumo de alcohol,
se trata de una indicador més sensible
para detectar la tendencia de estas muer-
te. Concretamente se ha incluido sélo las
causas de muerte que en la Clasificacion
Internacional de Enfermedades, 10* revi-
sion, aparecen el calificativo de debidas al
alcohol. En el apéndice sobre fuentes de
datos y notas explicativas aparecen las
causas de muerte que se han incluido.
Segun este indicador, el niimero de defun-
ciones atribuibles al alcohol en 2008 fue
1.626, cifra muy similar a la de los afios
anteriores (Tabla 10). La tasa de mortali-
dad ajustada por edad en la ultima déca-
da por estas causas de muerte ha
permanecido practicamente estabilizada
y su magnitud es alrededor de seis veces
més 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 indi-
cadores centinelas de la calidad del sistema
sanitario. En el presente informe se han
seleccionado tres de ellas, utilizadas por la
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OMS. Estas defunciones son las defuncio-
nes por hernia abdominal, por apendicitis y
por efectos adversos de medicamentos
(Tablas 11,12 y 13). En el afio 2008 se pro-
dujeron 2.269 defunciones por hernia
abdominal, lo que supone 151 defunciones
mas que en 2007 Desde el afio 2000, donde
el nimero de defunciones por hernia abdo-
minal era 1.627 se observa un incremento
continuado en el nimero de defunciones
por esta enfermedad. En cambio el nimero
de defunciones por apendicitis se ha man-
tenido practicamente estabilizado en los
ultimos afios —la cifra mediana en los ulti-
mos cinco anos fue 68—, con una cifra de 66
defunciones en 2008. Y, finalmente, el
numero de defunciones por efectos adver-
sos de medicamentos ha presentado una
tendencia descendente en la ultima década:
llegd a alcanzar la cifra de 264 en 2003,
pero descendi6 a 119 en 2008.

Mortalidad infantil

En 2008 se produjeron 1.741 defuncio-
nes en nifilos menores de 1 afio, lo que
supone 37 defunciones menos que en el
afio 2007 Esa cifra es muy similar a lo
observada en los dltimos cinco afos cuya
cifra mediana fue precisamente las 1.741
defunciones que se produjeron ese afio.
La tasa de mortalidad infantil en el afio
2008 fue 3,3 defunciones por 1.000 naci-
dos vivos, un 3,2% menor que en 2007 y
un 23,5% menor que en 2000 (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 afio.

Esa tasa se encuentra por debajo de la
media de la Unién Europea, cuya magni-
tud en 2008 era 4,35 por 1.000 nacidos
vivos (4).
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Tabla VI. Nimero de muertes infantiles, neonatales y postneonatales en Espafna en 2008. Tasa'
de mortalidad infantil, neonatal y postneonatal y porcentaje de cambio entre 2007 y 2008 y entre

2000 y 2008.
NuUmero Tasa
Infantil 1.741 3,8
Neonatal 1.114 2.1
Postneonatal 627 1,2

' Tasa por 1.000 nacidos vivos

En 2008 la tasa de mortalidad neonatal
fue 2,1 defunciones por 1.000 nacidos vivos
y la tasa de mortalidad postneonatal fue 1,2
defunciones por 1.000 nacidos vivos. La
tendencia descendente en la presente déca-
da ha sido similar en ambas: un 23,5% de
descenso desde el afio 2000 (Figura 4). En

Tasa

Porcentaje de cambio  Porcentaje de cambio

entre 2007 y 2008 entre 2000 y 2008
-3,2 -23,5
-5,8 -23,5
1,7 -23,4

la tabla VII se observa que las 10 primeras
causas de muerte infantiles en 2008 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:

Figura 4. Tasa de mortalidad infanti, neonatal y postneonatal. Espana, 1981-2008
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1) malformaciones conténitas, defor-
midades y anomalias cromosémicas, 2%)
trastornos relacionados con la duracién
corta de la gestacion y con bajo peso al
nacer, 3%) sepsis bacteriana del recién naci-
do, 4%) enterocolitis necrotizante del feto y
del recién nacido,
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5%) sindrome de la muerte subita infan-
til, 6%) feto y recién nacido afectados por
complicaciones maternas del embarazo, 7°)
hemorragia del recién nacido, 8*) hipoxia
intrauterina y asfixia al nacimiento, 9) difi-
cultad respiratoria del recién nacido y 10%)
accidentes no intencionales.
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Gran parte del descenso en la tasa de
mortalidad infantil en la presente década se
debe al descenso observado en las defuncio-
nes por malformaciones congénitas, deformi-
dades y anomalias cromosémicas, ya que
representan la cuarta parte de todas las
defunciones en menores de 1 afio. Concreta-
mente la tasa de mortalidad infantil por esta
causa de muerte descendié un 38% entre
2000 y 2008. Del resto de las 10 primeras
causas de muerte destaca el descenso en la
tasa de mortalidad infantil por dificultad res-
piratoria del recién nacido, cuya magnitud

descendié un 60% entre 2000 y 2008, y el
descenso en la tasa de mortalidad infantil
por hemorragia del recién nacido, cuya mag-
nitud descendi6 un 44% entre 2000 y 2008,
como se muestra en la tabla VII1 y en la tabla
18.S06lo en tres de las diez primeras causas de
muerte en menores de 1 afio experimentd un
incremento la tasa de mortalidad infantil
entre 2000 y 2008: trastornos relacionados
con la duracién corta de la gestacién y con
bajo peso al nacer, enterocolitis necrotizante
del feto y del recién nacido y accidentes no
intencionales.

Tabla VII. Principales causas de muerte en menores de 1 afnos Espaina en 2008. Numero de defuncio-
nes, porcentaje sobre el total de defunciones y tasa1 de mortalidad infantil, segin causa de muerte

P taj Tasa d
Causa de muerte (basada en la Clasificacion Internacional de  NUmero de oreentaje asa. ©
Rango’ L . del total de  mortalidad
Enfermedades, 102 revision) defunciones .
defunciones bruta
Todas las causas 1741 100,0 335,0
Mallf i onit: formi
’ a orn?amones co,nggnl as, deformidades y 165 26,8 897
anomalias cromosomicas Q00-Q99
Trast ' i
5 ras oreros relauongdos con la duracién corta de la 137 79 26.4
gestacion y con bajo peso al nacer P07
3 Sepsis bacteriana del recién nacido P36 115 6,6 22,1
4 Enterocolitis necrotizante del feto y del recién nacido P77 73 4,2 14,0
5 Sindrome de la muerte subita infantil R95 72 41 13,9
F ié ido af licaci
5 eto y recién nacido afectados por complicaciones 63 36 191
maternas del embarazo PO1
7 Hemorragia del recién nacido P50-P52, P54 59 3,4 11,4
8 Hipoxia intrauterina y asfixia al nacimiento P20-P21 5 3,0 10,2
9 Dificultad respiratoria del recién nacido p22 49 2,8 9,4
10 Accidentes no intencionales V01-X59 44 2,5 8,5
Resto de causas 610 35,0 117,4

' 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 mortaldad infantil por las principales causas de muer-
te en menores de 1 ano en Espaia entre 2007 y 2008 y entre 2000 y 2008

Causa de muerte (basada en la Clasificacion Internacional de Procentaje de cambio
Rango! A
Enfermedades, 10? revision)
2007 a2008 2000 a 2008
Todas las causas -3,2 -23,5
] Malformaciones congeénitas, deformidades y anomalias o5 380
cromosomicas Q00-Q99 ’ '
5 Trastornos relacionados con la duracion corta de la gestacion 159 197
y con bajo peso al nacer P07 ' '
3 Sepsis bacteriana del recién nacido P36 -19,3 -5,4
4 Enterocolitis necrotizante del feto y del recién nacido P77 6,4 59,6
9 Sindrome de la muerte subita infantil R95 15,6 -21,3
Feto y recién nacido afectados por complicaciones
6 Y A ) ool 105 12,4
maternas del embarazo PO1
7 Hemorragia del recién nacido P50-P52, P54 -40,5 -44.3
8 Hipoxia intrauterina y asfixia al nacimiento P20-P21 6,9 41,2
9 Dificultad respiratoria del recién nacido p22 -36,4 -60,1
10 Accidentes no intencionales V01-X59 54,4 52

" Rango basado en el nimero de defunciones
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Todas las causas de muerte
Tabla 1. Nimero de defunciones, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por
edad, segun sexo. Espaina, 1981-2008

Defunciones Tasa de mortalidad bruta I 612 (T 97 G| EUBERE

por edad

Ao

LSS Hombres ~ Mujeres A Hombres ~ Mujeres e Hombres  Mujeres

Sexos Sexos Sexos
1981  293.386 154.437  138.949 77,1 833,6 722,7 804,7 1.022,5 636,2
1982  286.655 151.048  135.607 754,9 810,5 701,3 767,6 978,9 604,5
1983  302.569 168.376 144194 792,8 845,6 742,0 790,0 1.004,4  624,1198

4 299.409 1568.5615  140.894 781,1 842,7 721,8 761,8 980,4 592,19

1985  312.532 164.834  147.698 812,3 873,1 753,7 775,3 998,3 601,7

1986  310.413 162.961  147.452 804,0 860,3 749,9 51,7 964,3 584,8

1987  310.073 163.891 146.182 800,8 862,6 741,3 733,1 946,2 565,6
1988  319.437 168.734 ~ 150.703 823,1 885,9 762,5 737,6 985,56 566,5
1989  324.796 172.364  152.432 835,2 903,1 769,7 732,8 954,3 597,9
1990  333.142 176.779  156.363 857,4 928,8 788,9 726,2 952,0 548,2

1991  337.691 179.344  158.347 867,2 940,4 796,9 77,8 942,7 539,1

1992 331.515 177.087  154.428 848,5 9254 74,7 689,0 910,6 512,0
1993  339.661 180.512  159.149 866,7 940,4 795,9 687,7 907,8 512,4
1994  338.242 179.924  1568.318 860,7 934,8 789,6 668,7 885,4 495,8

19956 346.227 184.488  161.739 879,0 956,4 804,7 667,3 886,8 492,0

1996  3561.449 186.901 164.548 890,2 966,7 816,7 661,0 879,9 4858
1997 349.521 185.095  164.426 883,0 954,9 813,9 639,6 851,0 47,7
1998  360.511 190.218  170.293 907,56 978,0 839,9 640,9 853,3 472,3
1999  371.102 195265  175.847 929,4 998,8 862,8 643,2 856,2 473,6
2000  360.391 189.468  170.923 895,0 960,8 831,9 6114 812,5 450,1
2001 360.131 189.714  170.417 884,3 950,6 820,7 595,7 793,9 4371
2002  368.618 193.269  175.349 892,2 953,6 833,0 592,7 787,3 435,9
2003  384.828 199.897  184.931 916,1 969,1 865,0 600,0 791,6 445,3
2004  371.934 194.928  177.006 871,2 928,7 815,6 565,2 749,9 415,7
2005  387.355 201.769  185.586 892,5 944,2 842,3 568,4 751,4 419,56
2006  371.478 194164 177.324 842,9 893,6 793,6 532,3 704,1 391,6
2007  385.361 201.136  184.225 858,7 907,8 810,9 533,9 705,2 393,9
2008  386.324 199.647  186.677 847,3 886,8 808,7 519,7 681,0 387,1

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

26 INFORMACION Y ESTADISTICAS SANITARIAS



Tabla 2. Numero de defunciones y tasa de mortalidad bruta segin sexo y edad. Espaia 2008
Defunciones Tasa de mortalidad

Ambos sexos Hombres Mujeres  Ambos sexos Hombres Mujeres

Todas las edades 386.324 199.647 186.677 847,3 886,8 808,7
<1 1.741 989 752 3562,3 388,6 313,7
1-4 345 182 163 18,1 18,6 17,6
5-9 252 160 92 1,4 14,0 8,5

10-14 248 144 104 11,8 13,4 10,2
15-19 751 528 223 32,9 45,0 20,1
20-24 1.090 829 261 39,5 58,8 19,3
25-29 1.543 1.164 379 42,7 62,6 21,6
30-34 2.141 1.540 601 52,6 73,0 30,7
35-39 3.259 2.230 1.029 84,2 11,7 54,8
40-44 5.205 3.5632 1.673 142,7 190,8 93,1
45-49 7.703 5.272 2.431 231,6 316,6 146,3
50-54 10.168 7.039 3.129 3563,4 494,6 215,2
55-59 13.026 9.130 3.896 512,2 734,3 299,7
60-64 17.866 12.760 5.106 760,9 1.129,1 419,2
65-69 20.982 14.531 6.451 1.092,0 1.602,9 635,6
70-74 35.487 22.924 12.563 1.908,2 2.730,8 1.231,3
75-79 55.621 32.641 22.880 3.316,7 4.576,5 2.381,5
80-84 72.103 36.210 35.893 6.103,3 7.911,6 4.959,6
85y mas 136.893 47.842 89.051 14.563,8 156.975,8 13.903,7

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 7. Numero de defunciones, tasa de mortalidad bruta y tasa de mortalidad ajustada por edad por muertes relacionadas
con el tabaco, segun sexo. Espaina, 2000-2008

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
2000 115.684 70.418 45.266 287,3 357,1 220,3 193,3 298,6 110,9
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
2008 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 42.472 248,3 311,2 187,0 164,7 241,2 86,2
2008 108.252 66.826 41.426 237,4 296,8 179,5 147,0 228,6 82,0

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, 2000-2008

~ Defunciones Tasa de mortalidad bruta Tasa de mortalidad ajustada por edad
Ano Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres
2000 17.363 15.477 1.886 43,1 78,5 9,2 34,2 68,0 6,7
2001 18.214 16.254 1.960 44,7 81,4 9,4 35,0 69,6 6,9
2002 18.114 15.995 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 2.638 443 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 3.050 443 76,2 13,2 33,8 63,1 9,6

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, seguin sexo. Espaia, 2000-2008

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
2000 26.575 19.875 6.700 66,0 100,8 32,6 56,4 91,7 24,4
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 62,9 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

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, seguiin sexo. Espaina, 2000-2008

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
2000 1.428 1.195 233 815 6,1 1,1 83 5,8 1,1
2001 1.574 1.325 249 39 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 3,5 6,0 1,2
2005 1.620 1.382 238 3,7 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

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, 2000-2008

~ Defunciones Tasa de mortalidad bruta Tasa de mortalidad ajustada por edad
Ane Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres
2000 1.627 688 939 4,0 815 4,6 2,5 2,9 2,2
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 85 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 39 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 85 2,5 2,8 2,3
2008 2.269 918 1.351 5,0 41 5,9 2,6 2,8 2,4

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, segin
sexo. Espafa, 2000-2008

B Defunciones Tasa de mortalidad bruta Tasa de mortalidad ajustada por edad
Ane Ambos sexos Hombres  Mujeres Ambos sexos Hombres Mujeres Ambos sexos Hombres  Mujeres
2000 57 26 31 0,1 0,1 0,2 0,1 0,1 0,1
2001 7 45 32 0,2 0,2 0,2 0,1 0,2 0,1
2002 81 48 €8 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

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. Espaina, 2000-2008

~ Defunciones Tasa de mortalidad bruta Tasa de mortalidad ajustada por edad
Ao Ambos sexos Hombres Mujeres Ambos sexos Hombres Mujeres  Ambos sexos Hombres Mujeres
2000 179 82 97 0,4 0,4 0,5 0,3 0,3 0,3
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

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, 2008 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'. Espaiia, 2008.

Enfermedades del corazén

Todas las causas Cancer (C00-C97) (100-109,111, 113, 120-151)

Tasa Tasa Tasa

Numero Tasa bruta  ajustada Numero Tasa bruta  ajustada Numero Tasa bruta  ajustada

por edad por edad por edad
Esparia 386.324 847,3 519,7 100.675 220,8 154,6 80.175 175,8 100,0
Andalucia 65.583 809,1 584,1 15.808 195,0 155,9 14.571 179,8 123,4
Aragén 13.398 1.025,4 490,7 3.341 255,7 145,9 2.611 199,8 87,6
Asturias 12.741 1.203,0 553,9 3.5652 335,4 181,9 2.971 280,5 116,7
Baleares 7.488 707,3 513,4 1.980 187,0 153,5 1.675 1568,2 105,3
Canarias 13.462 653,0 563,6 3.697 179,3 162,5 2.890 140,2 117,5
Cantabria 5.522 962,4 505,3 1.487 269,2 160,8 963 167,8 80,9
Castilla-La Mancha 18.167 907,6 495,4 4.425 2211 142,1 3.615 180,6 91,3
Castilla y Ledn 27.392 1.092,9 476,8 7.399 295,2 157,3 5.774 230,4 87,7
Cataluia 60.110 826,8 498,6 15.976 219,7 162,2 11.301 155,4 86,3
Comunidad Valenciana 40.059 809,2 539,2 10.288 207,8 154,5 8.563 173,0 109,5
Extremadura 10.441 967,0 530,4 2.665 246,8 154,8 2.274 210,6 105,0
Galicia 29.629 1082,1 Silli:9) 7.660 279,8 161,0 6.628 2421 102,1
Madrid 41.270 660,8 458,7 11.581 185,4 142,0 8.101 129,7 82,8
Murcia 10.399 726,7 557,3 2.564 179,2 153,4 2127 148,6 108,4
Navarra 5.292 867,0 466,1 1.405 230,2 148,6 1.007 165,0 82,2
Pais Vasco 19.433 908,7 4942 5.653 264,3 164,6 3.602 168,4 84,7
La Rioja 2.860 911,5 485,9 737 234,9 151,3 603 192,2 91,7
Ceuta 497 686,9 593,8 124 171,4 150,1 91 125,8 109,2
Melilla 455 656,1 592,8 97 139,9 134,5 91 131,2 117,56

Enfermedades cerebrovasculares Enfermedades crénicas de las vias Accidentes no intencionales
(160-169) respiratorias inferiores (J40-J47) (V01-X59,Y85-Y86)

Tasa Tasa Tasa

Numero Tasa ajustada Numero Tasa ajustada Numero Tasa ajustada

por edad por edad por edad
Espafa 31.833 69,8 38,2 14.875 32,6 18,1 10.924 24,0 18,8
Andalucia 6.422 79,2 52,6 2.509 31,0 20,9 1.696 19,7 17,1
Aragoén 1.380 105,6 43,7 442 33,8 14,2 354 27,1 19,1
Asturias 978 92,3 36,5 565 53,3 21,6 319 30,1 18,9
Baleares 530 50,1 32,7 225 21,3 14,9 230 21,7 19,1
Canarias 713 34,6 28,6 422 20,5 16,7 538 26,1 24,3
Cantabria 434 75,6 36,2 197 34,3 14,9 151 26,3 17,3
Castilla-La Mancha 1.551 77,5 36,9 857 42,8 20,8 481 24,0 18,8
Castilla y Leén 2.056 82,0 30,2 967 38,6 14,5 736 29,4 20,1
Cataluia 4.587 63,1 34,2 2.600 35,8 19,6 2.007 27,6 19,7
Comunidad Valenciana 3.442 69,5 41,9 1.566 31,6 19,5 993 20,1 16,4
Extremadura 963 89,2 43,1 334 30,9 14,9 183 16,9 14,1
Galicia 2.736 99,9 40,2 1.247 45,5 18,2 860 31,4 22,4
Madrid 2.591 41,5 26,1 1.413 22,6 14,4 1.020 16,3 13,0
Murcia 1.042 72,8 51,7 407 28,4 20,1 296 20,7 17,9
Navarra 442 72,4 33,1 225 36,9 17,3 170 27,9 20,4
Pais Vasco 1.498 70,1 33,7 740 34,6 16,5 491 23,0 16,5
La Rioja 256 81,6 38,3 92 29,3 14,7 90 28,7 21,2
Ceuta 42 58,0 48,3 16 221 18,5 8 11 11,0
Melilla 39 56,2 49,0 16 23,1 18,9 10 14,4 13,1

! La clasificacién de las defunciones por comunidad auténoma se basa en la comunidad auténoma de residencia del fallecido. Se han excluido las defunciones de residentes en otros
paises. Por esa razén la suma de defunciones por comunidades auténomas no coincide con las defunciones ocurridas en Espana.

58 INFORMACION Y ESTADISTICAS SANITARIAS



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'. Espafia, 2008. (Continuacion)

Espana

Andalucia

Aragoén

Asturias

Baleares

Canarias

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

Madrid

Murcia

Navarra

Pais Vasco

La Rioja

Ceuta

Melilla

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

Enfermedad de Alzheimer (G30)

Numero

10.402
1.739
374
327
217
271
135
438
687
2.146
1.241
247
633
711
303
194
600
113
14
10

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

Numero

6.786
1.148
356
181
173
165
78
289
532
1.125
695
193
427
725
222
88
327
32
10
11

Tasa bruta

22,8
21,5
28,6
30,9
20,5
13,1
23,5
21,9
27,4
29,5
251
229
23,1
11,4
21,2
31,8
28,1
36,0
19,3
14,4

Tasa

14,9
14,2
27,2
17,1
16,3
8,0
13,6
14,4
21,2
15,5
14,0
17,9
15,6
11,6
15,5
14,4
15,3
10,2
13,8
15,9

Tasa

ajustada
por edad

11,2
13,0
10,3
10,4
12,4
10,1
9,6

9,6

8,5

14,3
13,9
9,8

8,2

6,5

13,7
13,2
12,2
14,8
15,3
12,6

Tasa

ajustada
por edad

78
9,8
10,6
6,7
10,3
6,5
6,4
6,5
7,1
8,1
8,3
8,6
5,9
7,1
10,8
6,3
7,0
4,5
11,4
14,0

Diabetes mellitus (E10-E14)

Numero

10.1563
1.661
390
338
201
910
150
589
725
1.721
1.100
264
598
591
234
126
434
68
20
11

Enfermedad crénica del higado

Tasa bruta

22,3
20,5
29,8
31,9
19,0
44,1
26,1
29,4
28,9
23,7
222
24,5
21,8
95
16,4
20,6
20,3
21,7
27,6
15,9

Tasa

ajustada
por edad

12,3
13,7
12,8
13,4
12,8
35,8
11,7
14,4
10,4
12,9
13,3
12,6
9,2
5,9
11,7
10,4
9,6
10,2
24,0
14,0

y cirrosis (K70, K73-K74)

Numero

4,662
1.095
105
164
99
215
40
147
217
722
586
80
315
379
146
35
258
23
7
4

Tasa

10,2
13,5
8,0
15,5
9,4
10,4
7,0
7,3
8,7
€
11,8
7,4
11,6
6,1
10,2
57
12,1
7,3
€7
5,8

Tasa

ajustada
por edad

8,4
12,1
59
10,9
8,8
10,1
5,6
5,8
6,3
7,8
9,8
6,0
8,5
5,3
10,1
4,7
8,6
6,0
10,6
5,3

Neumonia e influenza (J10-J18)

Numero

9.272
1.426
356
232
201
317
196
470
598
888
975
336
693
1.672
249
159
366
81
11
10

Nimero

4.150
677
56
119
84
98
63
244
246
900
493
58
254
412
120
4
242
26
3

Tasa
Tasa bruta ajustada

por edad
20,3 10,9
17,6 11,6
27,2 11,4
21,9 8,4
19,0 12,4
15,4 12,5
34,2 15,0
23,5 10,6
23,9 8,4
12,2 6,4
19,7 11,9
31,1 14,8
25,3 10,0
26,8 16,5
17,4 12,7
26,0 11,3
17,1 8,2
25,8 11,0
15,2 12,0
14,4 11,2

Enfermedad hipertensiva
(110, N2, 115)

Tasa

Tasa ajustada

por edad
9,1 4,8
8,4 5,4
4,3 1,6
1,2 4,3
7,9 53
4,8 3,8
11,0 4,6
12,2 5,6
9,8 3,4
12,4 6,3
10,0 5,9
54 2,3
9,3 3,7
6,6 4,0
8,4 58
6,7 2,8
11,3 5,3
8,3 3,5
4.1 3,3
10,1 9,7

7

' La clasificacion de las defunciones por comunidad auténoma se basa en la comunidad auténoma de residencia del fallecido. Se han excluido las defunciones de residentes en otros

paises. Por esa razén la suma de defunciones por comunidades autdnomas no coincide con las defunciones ocurridas en Espana.
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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 autéonoma'. Espaiia, 2008. (Continuacion)

Septicemia (A40-A41) Suicidio (X60-X84+Y87.0) Enfermedad vascular intestinal (K55)

Tasa Tasa Tasa

Ndmero  Tasabruta  ajustada Numero  Tasabruta  ajustada Nimero  Tasa bruta ajustada

por edad por edad por edad
Esparia 4.136 9,1 5,3 3.457 7,6 6,5 3.026 6,6 3,6
Andalucia 607 7,5 5,3 823 10,2 9,1 611 7,5 4,9
Aragon 134 10,3 4,8 100 77 6,3 130 9,9 3,8
Asturias 89 8,4 3,7 113 10,7 7,9 96 9,1 3,2
Baleares 52 4,9 3,3 80 7,6 6,8 30 2,8 8
Canarias 195 9,5 7,9 183 8,9 8,3 101 4,9 3,9
Cantabria 99! 17,3 8,2 24 4,2 3,7 40 7,0 2,9
Castilla-La Mancha 233 11,6 6,0 155 7,7 6,2 119 5,9 2,9
Castilla y Ledn 433 17,3 6,6 218 8,7 6,6 224 8,9 3,3
Catalufa 572 7.9 4,5 425 5,8 5,1 470 6,5 3,4
Comunidad Valenciana 430 8,7 5,6 371 7,5 6,5 282 5,7 3,5
Extremadura 133 12,3 6,8 78 7,2 58 67 6,2 2,8
Galicia 343 12,5 5,8 296 10,8 8,1 247 9,0 3,6
Madrid 372 6,0 4,0 179 2,9 2,5 278 4,5 2,9
Murcia 115 8,0 6,0 115 8,0 7,4 87 6,1 4,3
Navarra 41 6,7 3,2 52 8,5 7.4 61 10,0 4,4
Pais Vasco 218 10,2 5,1 171 8,0 6,4 133 6,2 3,0
La Rioja 21 6,7 3,1 28 8,9 7,9 32 10,2 4,3
Ceuta 18 24,9 21,6 2 2,8 2,5 0 0,0 0,0
Melilla 9 13,0 1,7 7 10,1 10,0 5 7.2 7,0

Enfermedad de Parkinson (G20-G21)

Tasa
Numero Tasa ajustada
por edad
Espania 2.633 58 3,0
Andalucia 611 7,5 4,9
Aragoén 130 9,9 3,8
Asturias 96 9,1 3,2
Baleares 30 2,8 1,9
Canarias 101 4,9 3,9
Cantabria 40 7,0 2,9
Castilla-La Mancha 119 5,9 2,9
Castilla y Ledn 224 8,9 3,3
Cataluna 470 6,5 3,4
Comunidad Valenciana 282 5,7 3,5
Extremadura 67 6,2 2,8
Galicia 247 9,0 3,6
Madrid 278 4,5 2.8
Murcia 87 6,1 4,3
Navarra 61 10,0 4,4
Pais Vasco 133 6,2 3,0
La Rioja 32 10,2 4,3
Ceuta 0 0,0 0,0
Melilla 5 7,2 7,0

' La clasificacion de las defunciones por comunidad auténoma se basa en la comunidad auténoma de residencia del fallecido. Se han excluido las defunciones de residentes en otros
paises. Por esa razon la suma de defunciones por comunidades auténomas no coincide con las defunciones ocurridas en Espana.
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Tabla 15. Numero de defunciones por enfermedades relaciondas y atribuibles al tabaco y al alcohol, tasa de mortalidad bruta y tasa de
mortalidad ajustada por edad, segin comunidad auténoma’. Espaina, 2008.

Espafia

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

Espana

Andalucia

Aragén

Asturias

Baleares

Canarias

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

Madrid

Murcia

Navarra

Pais Vasco

La Rioja

Ceuta

Melilla

Defunciones relacionadas con el tabaco?

Namero Tasa bruta
108.252 237,4
19.788 2441
3.742 286,4
3.919 370,0
1.963 185,4
3.820 185,3
1.417 247,0
5.085 254,0
6.812 271,8
16.006 220,2
12.199 246,4
3.127 289,6
8.519 311,1
10.579 169,4
3.025 211,4
1.406 230,3
5111 239,0
770 2454
137 189,3
128 184,6

Tasa ajustada
por edad

147,0
175,7
140,0
173,4
137,7
161,3
135,6
140,6
122,0
134,3
164,8
160,1
148,0
117,4
162,8
127,7
134,1
132,3
165,8
172,3

Defunciones relacionadas con el alcohol®

Namero Tasa bruta
24.339 53,4
4.478 5612

693 53,0
780 73,6
512 48,4
1.200 58,2
302 52,6
1.003 50,1
1.600 59,8
3.900 53,6
2.500 50,5
479 44,4
1.840 67,2
2179 34,9
694 48,5
331 54,2
1.226 57,3
181 57,7
27 37,3
26 37,5

Tasa ajustada
por edad

428
48,4
38,2
48,7
43,7
55,0
37,4
39,1
416
40,6
41,7
35,1
48,6
28,8
44,8
41,5
41,5
448
35,5
36,2

Defunciones atribuibles al tabaco (C33-C34)

Ndmero

20.213
3.268
664
712
438
729
328
910
1.200
3.256
2.222
624
1.341
2.391
503
256
1.165
123
27
23

Tasa bruta

443
40,3
50,8
67,2
41,4
35,6
57,2
455
47,9
448
44,9
57,8
49,0
38,3
35,2
41,9
54,0
39,2
37,3
218

33,8
36,7
33,4
41,5
36,5
33,2
39,5
32,5
30,2
33,7
35,8
39,9
32,3
31,0
32,0
31,5
37,6
27,2
33,8
35,4

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

1.626
379
21
92
36
104
15
55
93
207
180
38
142
79
56
26
74
15
2
0

Tasa bruta

3,6
47
1,6
8,7
3,4
5,0
2,6
2,7
3,7
28
3,6
35
5,2
1,3
3,9
43
35
48
28
0,0

3.2
45
1,3
6,7
34
5,0
2,3
25
3.1
25
3,4
3,1
41
1,2
4,0
35
28
44
33
0,0

Tasa ajustada
por edad

Tasa ajustada
por edad

' La clasificacién de las defunciones por comunidad auténoma se basa en la comunidad auténoma de residencia del fallecido. Se han excluido las defunciones de residentes en otros
paises. Por esa razén la suma de defunciones por comunidades auténomas no coincide con las defunciones ocurridas en Espania.

2 Codigos de las defuniciones relacionadas con el tabaco: C15+C32+F10+K70+K73-K74+K76+V00-V99+WO00-W99+X00-X99+Y00-Y99
2 Codigos de las defunciones relacionadas con el alcohol: C00-C14+C32-C34+C15+120-125+160-169+J40-J47
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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'. Espaiia, 2008.

Efectos adversos de medicamentos

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

Espania 2.269 5,0 2,6 66 0,1 0,1 119 0,3 0,1
Andalucia 407 5,0 3,2 13 0,2 0,1 19 0,2 0,1
Aragén 102 7,8 3,1 1 0,1 0,1 4 0,3 0,2
Asturias 63 5,9 2,2 5 0,5 0,2 3 0,3 0,1
Baleares 53 5,0 3,3 1 0,1 0,1 2 0,2 0,2
Canarias 45 2,2 1,8 2 0,1 0,1 4 0,2 0,2
Cantabria 28 4,0 1,6 0 0,0 0,0 2 0,3 0,3
Castilla-La Mancha 147 7,3 3,3 1 0,0 0,0 10 0,5 0,2
Castilla y Leén 206 8,2 2,8 6 0,2 0,1 9 0,4 0,2
Catalufia 293 4,0 2,0 11 0,2 0,1 25 0,3 0,2
Comunidad Valenciana 242 4,9 2,8 8 0,2 0,1 8 0,2 0,1
Extremadura 57 5,3 2,4 0 0,0 0,0 4 0,4 0,2
Galicia 129 4,7 2,0 6 0,2 0,1 4 0,1 0,0
Madrid 220 3,5 2,1 2 0,0 0,0 16 0,3 0,2
Murcia 65 4,5 3,2 2 0,1 0,1 1 0,1 0,0
Navarra 48 749 3,7 1 0,2 0,1 1 0,2 0,1
Pais Vasco 134 6,3 2,9 6 0,3 0,2 5 0,2 0,1
La Rioja 25 8,0 32 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0
Ceuta 5 6,9 5,0 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0
Melilla 3 4,3 4,2 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0

' La clasificacion de las defunciones por comunidad auténoma se basa en la comunidad auténoma de residencia del fallecido. Se han excluido las defunciones de residentes en otros
paises. Por esa razon la suma de defunciones por comunidades auténomas no coincide con las defunciones ocurridas en Espana.
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Tabla 18. Numero de defunciones en menores de 1 afno y tasa de mortalidad infantil segin causa
de muerte, Espaia 2008.

Causa de muerte (basada en la CIE, 102 revision) Defunciones Tasa'
Todas las causas 1.741 335,0
Enfermedades infecciosas y parasitarias A00-B99 29 5,6
Diarrea y gastroenteritis infecciosas A09 1 0,2
Tos ferina A37 5 1,0
Enfermedad meningococica A39 2 0,4
Septicemia A40-A41 18 2,5
Tumores C00-D48 18 35
Enfermedades de la sangre y de los érganos hematopoyéticos, 8 15
y ciertos trastornos que afectan al mecanismo de la inmunidad D50-D89 '
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas EO0O-EQ0 31 6,0
Enfermedades del sistema nervioso G00-G99 77 14,8
Meningitis G00, G0O3 15 2,9
Atrofia muscular espinal y sindromes afines G12 15 2,9
Enfermedades musculares y de la uniéon neuromuscular G70-G72 138 2,5
Enfermedades del sistema circulatorio 100-199 13 2,5
Cardiomiopatia 142 5 1,0
Enfermedad cardiopulmonar y de la circulacion pulmonar |26-128 4 0,8
Enfermedades del sistema respiratorio JOO-J99 27 5,2
Neumonia e influenza J10-J18 6 1,2
Bronquitis y bronquiolitis aguda J20-J21 9 1,7
Enfermedades del sistema digestivo K00-K93 6 1,2
Hernia de la cavidad abdominal y obstruccion intestinal 5 0.4
sin hernia K40-K46, K56
Enfermedades del sistema genitourinario NOO-N99 2 0,4
Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal P0O0-P96 917 176,4
Feto y recién nacido afectados por complicaciones maternas 63 121
del embarazo PO1 '
Feto y recién nacido afectados por complicaciones de la placenta, 35 6.7
del corddon umbilical y de las membranas P02
Trastornos relacionados con la duracion corta de la gestacion 137 06,4
y con bajo peso al nacer, no clasificados en otra parte PO7
Hipoxia intrauterina y asfixia al nacimiento P20-P21 53 10,2
Dificultad respiratoria del recién nacido p22 49 9,4
Sindromes de aspiracion neonatal P24 17 88
Enfisema intersticial y afecciones relacionadas, originadas 18 35
en el periodo perinatal P25
Hemorragia pulmonar originada en el periodo perinatal P26 20 3,8
Enfermedad respiratoria cronica originada en el periodo perinatal p27 22 4,2
Atelectasia primaria del recién nacido P28.0-P28.1 10 1,9

' La tasa expresa en nimero de defunciones por 100.000 nacidos vivos
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Tabla 18. Numero de defunciones en menores de 1 anos y tasa de mortalidad infantil segin causa
de muerte, Espaia 2008. (Continuacion)

Causa de muerte (basada en la CIE, 102 revision) Defunciones Tasa'
Trastornos cardiovasculares originados en el periodo perinatal P29 44 8,5
Sepsis bacteriana del recién nacido P36 115 22,1
Hemorragia del recién nacido P50-P52, P54 59 11,4
Alteraciones hematologicas del recién nacido P60-P61 10 1,9
Enterocolitis necrotizante del feto y del recién nacido P77 73 14,0
Anencefalia y malformaciones congénitas similares Q00 8 1,5
Hidrocéfalo congénito Q03 7 1,3
Otras malformaciones congénitas del sistema nervioso Q01-Q02, o6 5.0

QO04-Q07
Malformaciones congénitas del corazén Q20-Q24 171 32,9
Otras malformaciones congénitas del sistema circulatorio Q25-Q28 46 8,8
Malformaciones congénitas del sistema respiratorio Q30-Q34 16 Shl
Malformaciones congénitas del sistema digestivo Q35-Q45 30 5,8
Malformaciones congénitas del sistema genitourinario Q50-Q64 22 4,2
Malformaciones y deformidades congénitas del sistema 44 8.5
osteomuscular Q65-Q79
Sindrome de Down Q90 2 0,4
Sindrome de Edwards y sindrome de Patau Q91 27 5,2
Otras anomalias cromosémicas, no clasificadas en otra parte ~ Q92-Q99 3 0,6

Sintomas, signos y hallazgos anormales clinicos y 100 19,2

de laboratorio, no clasificados en otra parte R00-R99
Sindrome de la muerte subita infantil R95 72 13,9

Causas externas de mortalidad VO1-Y98 47 9,0
Accidentes no intencionales VO1-X59 44 8,5
Accidentes de vehiculos a motor V02-V04+V09.0+V09.2+

V12-V14+V19.0-V19.2+
V19.4-V19.6+V20-V79+
Vv80.3-V80.5+V81.0- 9 1,7
V81.1+V82.0-V82.1+V83-
V86+V87.0-V87.8+V88.8-
V88.9+ V89.0-V89.2

Caidas WO00-W19 1 0,2
Ahogamiento y sumersion accidentales W65-W74 6 1,2
Otros accidentes que obstruyen la respiracion W75-W84 12 2,3
Envenenamiento accidental por exposicion a sustancias nocivas  X40-X49 0 0,0
Agresiones X85-Y09 2 0,4

' La tasa expresa en numero de defunciones por 100.000 nacidos vivos
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Tabla 19. Numero de defunciones en menores de 1 ano y tasa de mortalidad infantil por las prin-
cipales causas de muerte, Espaina 2000-2008.

Causa de muerte (basada en la CIE, 102 revision) Defunciones Tasa'
2000 1.740 437,6
2001 1.657 407,7
2002 1.737 4147
2003 1.7338 392,2
Todas las causas 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
2000 575 144,6
2001 496 1221
2002 518 123,7
Malformaciones congénitas, 2003 519 1175
Sz;rggﬁjzsy anomalas 2004 488 107,3
Q00-Q99 2005 492 105,5
2006 468 96,9
2007 431 87,5
2008 466 89,7
2000 93 23,4
2001 94 23,1
Trastornos relacionados con 2002 e 200
la duracion corta de la gestacion 2003 111 25,1
y con bajo peso al nacer, no 2004 126 27,7
clasificados en otra parte 2005 108 RN
Po7 2006 99 20,5
2007 112 22,7
2008 137 26,4
1999 72 18,9
2000 93 23,4
2001 97 23,9
2002 110 26,3
Sepsis bacteriana del recién 2003 118 26,7
nacido
P36 2004 113 24,9
2005 110 23,6
2006 97 20,1
2007 135 27,4
2008 115 22,1

' La tasa expresa en nimero de defunciones por 100.000 nacidos vivos
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Tabla 19. Numero de defunciones en menores de 1 aio y tasa de mortalidad infantil por las prin-
cipales causas de muerte, Espana 2000-2008. (Continuacion)

Causa de muerte (basada en la CIE, 102 revision) Defunciones Tasa'
2000 85 8,8
2001 27 6,6
2002 54 12,9
Enterocolitis necrotizante del 2003 61 13,8
feto y del recién nacido 2004 50 11,0
P77 2005 50 10,7
2006 62 12,8
2007 65 13,2
2008 73 14,0
2000 70 17,6
2001 72 17,7
2002 78 18,6
Sindrome de la muerte subita 2003 75 17,0
infantil
RO5 2004 78 17,2
2005 88 18,9
2006 71 14,7
2007 59 12,0
2008 72 13,9
2000 &5 13,8
2001 77 18,9
Feto y recién nacido afectados — £ LI5S
por complicaciones maternas 2003 48 10,9
del embarazo 2004 88 19,4
PO 2005 63 13,5
2006 57 11,8
2007 54 11,0
2008 63 12,1
1999 57 15,0
2000 81 20,4
2001 72 17,7
2002 82 19,6
ﬁzcrigr;%y;dfl recién nacido 5003 78 17,7
2004 72 15,8
2005 91 19,5
2006 73 15,1
2007 94 19,1
2008 59 11,4

" La tasa expresa en numero de defunciones por 100.000 nacidos vivos
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Tabla 19. Numero de defunciones en menores de 1 aio y tasa de mortalidad infantil por las prin-
cipales causas de muerte, Espana 2000-2008. (Continuacion)

Causa de muerte (basada en la CIE, 102 revision) Defunciones Tasa'
2000 69 17,4
2001 74 18,2
2002 58 13,8

Hipoxia intrauterina y asfixia 2003 50 118

al nacimiento

P20-P21 2004 54 11,9
2005 55 11,8
2006 46 9,5
2007 47 9,5
2008 58 10,2
2000 94 23,6
2001 93 22,9
2002 82 19,6

Dificultad respiratoria 2003 79 163

del recién nacido

poo 2004 93 20,5
2005 75 16,1
2006 78 16,2
2007 73 14,8
2008 49 9,4
2000 32 8,0
2001 31 7,6
2002 30 7,2

Accidentes no intencionales 2003 41 9.3

VO1-X59 2004 86 7,7
2005 30 6,4
2006 22 4,6
2007 27 5,5
2008 44 8,5

' La tasa expresa en nimero de defunciones por 100.000 nacidos vivos
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Apéndice

Fuente de datos sobre
defunciones

La informacién sobre las defunciones ocur-
ridas en los residentes en Espafia del pro-
cede del fichero sobre defunciones segin
causa de muerte proporcionado anual-
mente por el Instituto Nacional de Estadis-
tica (INE) al Instituto de Informacion
Sanitaria del Ministerio de Sanidad y Politi-
ca Social.

El fichero de defunciones segun la causa
de muerte se elabora a partir de la informa-
cioén contenida en el boletin estadistico de
defunciéon y en el boletin estadistico de
parto que se cumplimentan cuando se pro-
duce un fallecimiento. En el primero se
recogen los datos sobre los fallecidos que
han vivido mas de 24 horas de vida y en el
segundo se recogen los datos de los falleci-
dos antes de las 24 horas de vida. Esos
boletines estadisticos contienen informa-
cién sobre diversas caracteristicas demo-
graficas, sociales y sanitarias de los
fallecidos. Asi mismo, en los casos de las
defunciones en las que intervienen el juz-
gado, ademds de estos boletines debe
cumplimentarse por los juzgados de
instruccion otro cuestionario donde figuran
las circunstancias externas que produjeron
las lesiones. Para el presente informe se han
utilizado las siguientes caracteristicas que
figuran en esos boletines: edad y el sexo del
fallecido, comunidad auténoma de residen-
cia y la causa basica de la defuncion.

El proceso establecido para recoger los
datos que figuran en el fichero de defun-
ciones seglin la causa de muerte se inicia
cuando el INE envia a todas las oficinas del
Registro Civil los formularios de los
boletines estadisticos de defuncién y de
parto. El apartado de estos boletines
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estadisticos referido a las causas de muerte
debe ser rellenado y firmado por el médico
que certifica la defuncidn; el resto de los
datos son consignados por los familiares o
personas obligadas por la Ley a realizar la
declaracion. Posteriormente las oficinas del
Registro Civil remiten esos boletines
cumplimentados al INE. Desde 1983, el
INE establecié convenios de colaboracion
con las comunidades autonomas, de forma
que los departamentos de estadistica de las
comunidades son las que realizan las
labores de codificacion de la informacién
de los citados boletines de aquellas defun-
ciones ocurridas en su ambito territorial.
Posteriormente, las comunidades auténo-
mas devuelven al INE la informacion de
los boletines debidamente codificada, si
bien antes han incorporado la informacién
que contienen sobre cada fallecido a sus
respectivos ficheros de mortalidad.

En este informe se han analizado las
defunciones de las personas residentes en
Espafia. Por un lado, se ha estudiado las
defunciones del conjunto de la poblacién
segin edad, sexo y comunidad auténoma de
residencia y por otro se ha estudiado las
defunciones en menores de 1 afio con el
objeto de obtener la magnitud y la tendencia
de la mortalidad infantil. Y tanto en uno
como en otro caso se ha analizado el conjun-
to de las defunciones y las defunciones segtin
una lista de causas de muerte seleccionadas.

Clasificacion de la causa
basica de la defuncion

La causa de la muerte de 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
defunciéon y en el boletin estadistico de
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parto se codifica con los cédigos de la 10*
revision de la CIE, donde figuran 21
grandes grupos y 2036 categorias especifi-
cas de causas de muerte.

Entre 1980 y 1998 estuvo en vigor la 9*
revision de la CIE con 17 grandes grupos y
1178 categorias de causas de muerte. Y en
afios previos se utilizaron revisiones anteri-
ores de la CIE. Estos cambios en la clasifi-
cacion 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 comparaciéon de las
causas de muerte entre diferentes revi-
siones de la CIE requiere una inspeccion
minuciosa acerca del cédigo o cédigo que
incluyen la definicién 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 sug-
iere que puede haber problemas para la
comparacién de la causa de muerte objeto
de analisis.

En este informe las tabulaciones de las
causas de muerte estdn basadas en la
causa bdasica de la defuncién. Segun la
Organizacién Mundial de la Salud la causa
basica de la defuncion es la enfermedad o
lesiéon que inici6 la cadena de acontec-
imientos patoldgicos que condujeron
directamente a la muerte. Cuando la causa
es una lesién traumadtica, se considera
causa bdsica las circunstancias del acci-
dente o violencia que produjo la lesion
fatal. La causa bdsica de la defuncién es
seleccionada entre las diversas condi-
ciones que certifica el médico en el boletin
estadistico de defuncién. Cuando hay mas
de una causa o condicion certificada por el
médico, la causa basica es determinada
por la secuencia de condiciones que
aparecen en el boletin, junto a una serie de
reglas que proporciona la CIE para la
seleccion de la causa bésica.
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Existen algunos indicadores para evalu-
ar la calidad de la informaciéon sobre la
causa de muerte que aparece en los reg-
istros de mortalidad. Uno de ello es la pro-
porcion de las defunciones que han tenido
que ser asignada al grupo de signos y sin-
tomas mal definidos. En Espafia, las defun-
ciones por causas de muerte mal definidas
en 2008 fueron el 2,3%. En los paises de la
Unién Europea ese porcentaje oscila entre
el 0,5% y el 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 numero de
fallecimientos en el conjunto de la
poblacién. Como consecuencia de este
hecho habra algunos grupos demograficos
en funcion de la edad o el sexo que no pre-
senten defunciones por alguna de las causas
seleccionadas. Para la seleccion 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
més detallada la tendencia en la mortalidad
por las 15 causas de muerte que producen més
numero de fallecimientos. Concretamente se
ofrece la informacion desde el afio 2000. Asi
mismo, en el informe se ofrece 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 uti-
liz6 la 9° revision de la CIE y por ello ha sido
necesario seleccionar los cddigos de la 9*
revision de la CIE que se corresponden con
esas 15 causas de muerte. En cualquier caso,
con cada revision de la CIE se producen cam-
bios en la clasificacion y para algunas causas
de muerte esos cambios pueden alterar artifi-
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cialmente la tendencia. Por ello, en algunos
estos casos, la tendencia de mortalidad por
causa de muerte, a lo largo de distintos perio-
dos en los que se ha utilizado varias CIEs, hay
que valorarla con prudencia.

Este informe también incluye diferentes
tablas de datos con las defunciones en el
afio 2008 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 agru-
paciones de causas especificas. Asi mismo,
esas 83 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.

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

Aparte de las causas de muerte men-
cionadas 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 euro-
pea Salud para todos.

En el caso de las muertes relacionadas
con el consumo de tabaco la OMS combina
la mortalidad de diferentes causas de
muerte, las cuales se sabe por la literatura
cientifica que estdn relacionadas con el
tabaquismo. Concretamente, incluye los
siguiente cédigos de la 10? revisién de la
CIE: C00, cancer de labio; C14, cancer de
faringe; C32, cancer de laringe; C33-C34,
cancer de trdquea, bronquios y pulmon;
C15, cancer de esoéfago; 120-125, enfer-
medad isquémica del corazoén; 160-169,
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enfermedades cerebrovasculares y J40-J47,
enfermedades cronicas de las vias respira-
torias inferiores.

De igual forma, en el caso de las
muertes relacionadas con el consumo de
alcohol la OMS combina la mortalidad de
diferentes causas de muerte, las cuales se
sabe por la literatura cientifica que estdn
relacionadas con el consumo de alcohol.
Concretamente, incluye los siguiente codi-
gos de la 10* revision de la CIE: C15, cancer
de eséfago; C32, cancer de laringe; F10,
trastornos mentales y del comportamiento
debidos al uso de alcohol; K70, enfermedad
alcohdlica del higado; K73-K74, cirrosis y
otras enfermedades crénicas del higado y
VO01-Y 98, 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

Ademds de las causas de muertes rela-
cionadas con el consumo de tabaco y alco-
hol, se ha estudiado otras causas de muerte
que pueden considerarse atribuibles el con-
sumo de esas sustancias. En el caso del
tabaquismo se ha seleccionado las muertes
por cancer de traquea, bronquios y pulmén
(C33-C34 de la 10* 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 seleccionado
aquellas causas de muerte en las que el alco-
hol aparece de manera explicita en la
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denominacién de la misma en la 10" revision
de la CIE. Se trata de causas de muerte que
generalmente no aparecen incluidas en los
estudios epidemioldgicos que investigan las
causas de muerte asociadas al consumo de
alcohol debido a que su frecuencia es muy
baja. Los cddigos de la 10? revision de la CIE
y las causas de muerte son los siguientes:
E24.4, sindrome de seudo-Cushing inducido
por alcohol; F10, trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de alcohol;
G31.2, degeneracion del sistema nervioso
debida al alcohol; G62.1, polineuropatia
alcohdlica; G72.1, miopatia alcohdlica; 142.6,
cardiomiopatia alcohdlica; K29.2, gastritis
alcoholica; K70, enfermedad alcohdlica del
higado; K860, pancreatitis crénica inducida
por el alcohol; R78.0, hallazgo de alcohol en
la sangre; X45, envenenamiento accidental
por alcohol; X65, envenenamiento autoin-
fligido intencionalmente por alcohol y Y15,
envenenamiento por alcohol de intencién no
determinada.

En teoria las muertes atribuibles al
tabaco y las muertes atribuibles al alcohol
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 uti-
lizarse para evaluar la calidad de los servi-
cios sanitarios. En este informe se han
elegido las causas que aparecen en la base
de datos europea de la OMS Salud para
todos. Concretamente son apendicitis
(codigos K35-K38 de la 10* revision de la
CIE), hernia y obstruccién intestinal (codi-
gos K40-K46 y K56) y efectos adversos de
los medicamentos y otros agentes terapéu-
ticos (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
informe se han calculado dividiendo el
numero de defunciones infantiles en cada
afio por el nimero de nacidos vivos en el
mismo afo. Las tasas son presentadas por
1000 nacidos vivos o por 100.000 nacidos
vivos. La informacién sobre el nimero de
nacimientos cada afio se ha obtenido del
fichero de nacimientos proporcionado por
el INE. La informacién sobre los nacimien-
tos se obtiene del boletin estadistico de
parto, que una vez cumplimentado por
padres o familiares y por el personal sani-
tario, es remitido por las oficinas del Reg-
istro Civil al INE. En el presente informe se
ofrece la evolucion de la mortalidad infan-
til desde el afio 1981.

Es preciso tener en cuenta que en las
tablas en las que se presenta las tasas de
mortalidad segin 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 afo, el denominador de las tasas de
mortalidad en los menores de 1 afio lo con-
stituye la poblacion estimada de menores
de 1 afio estimada a 1 de julio de cada ano.

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
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de 1 afio. Para la seleccion de las causas de
muerte que son objeto de tabulacién 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
infantil por las 10 causas de muerte que
producen mds numero de fallecimientos.
Concretamente se ofrece la informacién
desde el afio 2000. Y, por otro lado, se han
elaborado diferentes tablas de datos con las
defunciones en el afo 2008 por 59 causas
de muerte seleccionadas. Una de esas
causas de muerte seleccionada puede estar
formada por una categoria especifica de la
CIE o por agrupaciones de causas especifi-
cas. Asi mismo, esas 59 causas de muerte
seleccionadas no son mutuamente ex-
cluyentes unas de otras, sino que en
algunos casos una causa de muerte consti-
tuye 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 (afos 1981 a 1990), de las Proyec-
ciones de Poblacion de Espafia calculadas a
partir del Censo de Poblacién de 1991
(afios 1991 a2001) y de las Estimaciones de
la Poblacién Actual (afios 2002 a 2008),
todas ellas elaboradas por el INE. En
todos los casos los datos se refieren a la
poblacioén a 1 de julio de cada afio. En la
tabla del anexo aparecen las poblaciones
utilizadas.

En las proyecciones de poblacion el
numero de sujetos por sexo y edad resul-

PATRONES DE MORTALIDAD EN ESPANA, 2008

tantes en cada censo se emplean como
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 difer-
encias 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 obten-
er estimaciones de poblacién intercensales.

En cambio para las estimaciones de la
poblacién actual la poblacion de partida ha
sido la del Censo de Poblacién y Viviendas
de 2001. La estimacion de los parametros
de evolucién de la fecundidad y mortalidad
se elabora a partir de la informacion
disponible de resultados definitivos del
Movimiento Natural de Poblacion 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 calculo de las tasas de mor-
talidad infantil, para el calculo de las tasas
de mortalidad se ha tomado como nume-
rador las defunciones del afo correspon-
diente y como denominador la poblacion
de ese afio a 1 de julio. El resultado se ha
expresado por 100.000 habitantes en cada
grupo objeto de andlisis. Como se ha sefia-
lado, las tasas de mortalidad infantil son
por 1.000 o por 100.000 nacidos vivos.

La distribucion por edad de la poblacién
varia de un afio a otro y esa distribucién
por edad también es diferente entre comu-
nidades auténomas. Asi mismo, la distribu-
cion por edad de la poblacion de hombres
es distinta a la poblacion de mujeres. De
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hecho, hay una mayor proporcién de mujeres
en edades avanzadas que son precisamente
las edades en las que existe un mayor riesgo
de mortalidad. Por ello, la comparacién tem-
poral de la tasa de mortalidad en el conjunto
del Estado, la comparacion de la tasa de
mortalidad entre comunidades autonomas, 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 distorsién 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 1.600
1-4 6.400
) 7.000
10-14 =0
15-19 =0
20-24 —
25-29 —
30-34 —
35-39 —
40-44 —
45-49 —
50-54 —
55-59 IiE
60-64 T
65-69 TG
70-74 0
75-79 oI
80-84 50
85y mas 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 Espafa en 2008, segtin diversas caracteristicas demogréaficas y
geogréaficas. Concretamente proporciona informacion sobre los patrones de
mortalidad general y por causa de muerte en la poblacion residente en Espaiia,
segln 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
evolucion de la tasa de mortalidad infantil en el conjunto del Estado.

GOBIERNO MINISTERIO
DE ESPANA DE SANIDAD, POLITICA SOCIAL
E IGUALDAD

www.mspsi.gob.es
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