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INTRODUCCION 

 

 

La descripción de las principales características poblacionales es de suma 

importancia tanto para la definición de necesidades como para las estrategias de 

intervención. Se requiere de esa información a fin de poder describir 

enfermedades y problemas de salud e identificar sus determinantes (objeto de la 

epidemiología); así como identificar los grupos poblacionales sobre los que se 

actuará. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Entre las principales fuentes de datos están los censos demográficos, los 

sistemas de información de estadísticas vitales, los sistemas de notificación de 

enfermedades, los registros de cáncer, las investigaciones de base poblacional y 

otras investigaciones muestrales (locales o subnacionales, regulares o 

periódicas) y los diferentes sistemas de información del sector de la salud u otros 

sectores con propósitos administrativos. Entre los datos de un censo nacional se 

encuentran: a) la población total, por sexo, edad, origen étnico; b) el aumento de 

la población; c) la proporción de población rural y urbana, y d) la razón de 

dependencia. Además, los censos demográficos son fuentes secundarias de 

datos cuando se utilizan como denominador de muchos indicadores (tasas, 

proporciones, razones) de salud: tasas de mortalidad; tasas de incidencia y 

prevalencia de enfermedades, accidentes y hechos de violencia; tasas de 

prevalencia de factores de riesgo y secuelas de accidentes y hechos de violencia; 

y razón de camas hospitalarias por población. 

Una limitación de usar datos de los censos es la posibilidad de que haya 

inexactitud de las estimaciones sobre la población en los años entre censos. Las 

estimaciones tienden a perder exactitud cuanto más lejos se está del año del 

censo; además, los cálculos están sujetos a cambios emanados de la nueva 

información demográfica que se va generando. Hay distintos métodos para hacer 

estas estimaciones y cada uno tiene sus propios supuestos, pero todos ellos 

incluyen los factores demográficos básicos: fecundidad, mortalidad y migración. 

En un contexto de grandes cambios en los factores que afectan el patrón 

demográfico de un país, los métodos existentes tienden a presentar dificultades 

especialmente en cuanto a las proyecciones poblacionales. Se puede citar la 

dificultad para producir proyecciones poblacionales adecuadas a partir de los 

censos demográficos decenales, en el contexto del marcado y acelerado 

descenso de las tasas de fecundidad que ocurrió entre los años 1980 y 2010. Las 

migraciones poblacionales en razón de los conflictos o factores económicos 

también pueden afectar las proyecciones poblacionales. Además, estos factores 

pueden incidir sobre las estimaciones de los indicadores de salud, ya que los 

datos poblacionales extraídos de censos demográficos y sus proyecciones se 

usan como denominador. Por estas razones, si se hace un seguimiento de los 

indicadores en el transcurso del tiempo, se recomienda recalcularlos en forma 

retrospectiva cuando se elaboran nuevas proyecciones sobre la población. 

Los sistemas nacionales de información sobre salud suministran datos para 

eventos relacionados con la salud; además, suministran algunos datos 



relacionados con los censos. Estos sistemas pueden tener subsistemas que 

abordan eventos específicos relativos a la salud para incluir tasa de mortalidad, 

información sobre nacidos vivos, enfermedades de notificación obligatoria, así 

como registros de cáncer y otras enfermedades. 

Sistemas de información sobre mortalidad: En todos los países de la Región 

de las Américas es obligatorio notificar todas las defunciones. En algunos 

países, debe llenarse un formulario denominado "declaración de defunción" y 

posteriormente registrar esos eventos en el sistema de registro civil, donde se 

emite un certificado de defunción. La OMS ha propuesto un formulario 

internacional para la certificación médica de la causa de muerte, que incluye 

un conjunto mínimo de variables que deben incluirse en un certificado de 

defunción, como las causas básicas, las causas intermedias y las causas 

inmediatas de la muerte. En la mayor parte de los países se utiliza la 

Clasificación Internacional de Enfermedades, para codificar las causas de 

muerte, lo que permite hacer comparaciones entre países y en el tiempo. En 

algunos países, en especial en zonas remotas, la cobertura de las defunciones 

es incompleta, lo que compromete la representatividad de las estadísticas 

sobre mortalidad. La proporción de subregistro de defunciones y la 

proporción por causas mal definidas son indicadores de la calidad de las 

estadísticas de mortalidad (3-5). 

Sistema de información sobre nacimientos: Es una fuente para los datos 

censales y la recopilación de estadísticas vitales. El registro de todo niño que 

nació vivo es obligatorio en todos los países de la Región de las Américas. En 

la mayor parte de los países, los nacimientos tienen lugar en establecimientos 

de salud, donde se emite un formulario denominado "declaración de nacido 

vivo". Posteriormente, el nacimiento debe registrarse en el registro civil, 

donde se emite un documento legal que se denomina "certificado de 

nacimiento". La declaración de nacimiento genera datos para la formulación 

de indicadores de gran utilidad para el monitoreo de la salud de la madre y 

del niño durante el período prenatal, el parto y el período perinatal, además 

de describir el perfil de fecundidad de una población. La estandarización de 

las definiciones, formularios y variables de interés facilita las comparaciones 

tanto entre países como en el tiempo. La principal limitación de trabajar con 

los indicadores relativos a los nacimientos es que la cobertura puede ser 

incompleta, en especial en las zonas remotas de algunos países, lo cual 

compromete la representatividad de las estadísticas. La proporción de 

subregistro de nacimientos y de falta de información sobre las variables 

importantes son indicadores de la calidad de los registros sobre nacimientos. 

https://www3.paho.org/hq/index.php?option=com_content&view=article&id=14406&lang=es&limitstart=5#ref3
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