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Tendencias

Chile se ubica como el
gundo pais de América con

S€E

menor mortalidad materna

» Estudio que analizé estadisticas de
ocho paises del continente, instala
a Chile bajo Canada y sobre
EE.UU.y el resto de Latinoamérica.

» Incremento del nivel educacional
de la mujer aparece como principal
factor de disminucion de la

mortalidad.

MORTALIDAD MATERNA

Los investigadores de Chile y Estados Unidos analizaron 50 afos de datos de mortalidad

materna.Chile tiene el seqgundo mejor indice del continente, tras Canada, y es sequido por EE.UU,

Mujeres fallecidas por causas atribuibles a la maternidad

Mortalidad matemna por cada 100 mil nacidos vivos afio 2008

i

Mortalidad materna en los Gltimos 50 afios en Chile

Tasa por cada 100 mil nacidos vivos.

ir—~ --9's En Chile mueren 16 200
EEUU. 18 madﬁr:swmﬂ B e R, 0 o P et T P ST RIS e e
CostaRica _233 i 250 I a La;;:ademlda:lﬁ !
Argenting m— 3 . con respecto '
Cuba _%5 ’ I I 1961, se dio en el 2003. ¥
Venezuels mummm— 48 % !
Mexio pmmm—7 200 -
Brasl pmm——8 '
Colombia — 62 i
Panam3 — 71 I I ’
lamaka O 150 '
Belce p— 4 '
Mq-':: _9958 I I I [
1 i
E—— 00 100 anl '
R.Dominicana. — 100 :
Nicaragua I— 100 :
Honduras. —— 110 ll
Guatemala —— 110 50 -
El Savador —110
—— T
e e 7 0 ULTTTTHITT
Haiti 1959 1960 19691970 19791980 1989 1990 1999 | 2000 2007
FUENTE: Elaboracion propia INFOGRAFIA: Victor Abarca » LA TERCERA
Cecilia Yanez nalentrenado. Ademds, ana-  (OMS). Asi, elaboraron un ciales de cada pais, sino una LAS FRASES
lizaron el efecto de politicas ranking con el resto de los estimacion a través de otras Ma’s muertes
Cincuenta anos de historiay  publicas sobre la mortalidad  paisesdel continente, demos-  variables”, indicé Koch.
datos dan cuenta del impre-  materna, como intervencio-  trandoque Chile es el segun- T CausaS
sionante descenso que hate-  nes histdricas educacionales  do pais con mejores cifras.  Educacion es clave po
nido la mortalidad materna v de salud materna, asicomo  En otras palabras, es mdsse-  Las cifras lo dicen todo: en 9 iIlde'ECtaS
ennuestro pais. Un indiceque  1a legislacién que prohibiéel  gurodaraluzennuestropais 1957, una mujer en edad re- ’:’:’)
ubica a Chile como el segun-  aborto en Chile desde 1989.  que en EE.UU. o Brasil. productiva (15-49 afos) en v
do mejor del continente, tras Deacuerdoaeste andlisis, el Otroaspectoquereveldesta  Chile tenia 3,5 aftos de estu-

Canadd, y sobre EE.UU. Eso
significa que nuestro pais es
uno de los mas seguros de la
region para que una mujer
tenga un hijo. Asi, sien Cana-
dd mueren al aflo 9 mujeres
por causas atribuibles al em-
barazo o parto por cada cien
mil nacidos vivos, en Chile
esacifraseelevaal6,yal8en
EE.UU. En Argentina son 39
por cada cien mil nacidos; en
Bolivia 180 y en Haiti, 300,
La investigacion -publicada
en PLoS ONE- fue realizada
por un grupo de epidemidlo-
gos de la U, de Chile, de la U,
Catolica de La Santisima Con-
cepcion y de la U. de Caroli-
na del Norte-Chapel Hill
(EE.UU.), quienes revisaron
durante dos anos los datos
oficiales del INE recopilados
durante cincuenta afos
(1957-2007). Allise fijaron por
primera vez en los factores
que podrian estar relaciona-
doscon la mortalidad mater-
na, tales como: anos de edu-
cacion, ingreso per cipita,
tasa de fertilidad global, orden
de nacimiento (si es primero
osegundo hijo), suministro de
agua potable, alcantarilladoy
atencion del parto por perso-

factor mds importante en la
disminucion de la mortalidad
maternaes el nivel educacio-
nal de la mujer. Segtin expli-
cé el epidemidlogo chileno y
autor principal del estudio,
Elard Koch, *un mayor nivel
educativo de las mujeres las
capacita para una mejor uti-
lizacién de los recursos de sa-
lud materna existentes, in-
cluyendo personal entrenado
para el parto, lo que directa-
mente conduce a una reduc-
cién en su riesgo de muerte
durante el embarazo y el par-
to”. Otrodato: lascilfras mos-
traron que la ley de aborto no
aumentd la tasa de mortalidad
materna en el pais, como se
predijo, ya que ésta siguid dis-
minuyendo ano tras ano.

americano
Para poner en contexto las
cifras nacionales con el resto
del continente, losinvestiga-
dores utilizaron las estadisti-
cas de ocho paises (Argenti-
na, Colombia, Canadi,
EE.UU., Costa Rica, Cuba,
México y Chile) y los coteja-
ron con los datos del mas re-
ciente informe de la Organi-
zacion Mundial de la Salud

comparacion son las abulta-
das cifras que maneja la OMS
respectode la real cantidad de
muertesatribuibles al emba-
razoy el parto, subestimando
los logros alcanzados por va-
rios paises latinoamericanos.
En el informe global de la
OMS, por ¢jemplo, dicequeen
Chile la mortalidad materna
es 26 por cada cien mil naci-
dos vivos, 12 en Canadd; 24 en
EE.UU., 85 en Méxicoy 70 en
Argentina, en circunstancias
que deacuerdoal analisis rea-
lizado por Koch y su grupo,
esas cifras son menores yaen
el aio 2008 (ver infografia).
En cifras totales, segun la
OMS, EE.UU. registra un
28,3% mis mortalidad ma-
terna que la real; Canadd un
33,3% mds; Méxicoun 48,6%,
Chile un 57,6%, y Argentina
un 76,3%. “Esto sucede, en
parte, porque la OMS utiliza
una ecuacion de estimacion
en la que incorpora el ingre-
so per cipita como un ele-
mento principal y no la edu-
cacion que fueestablecidaen
nuestro estudio como el me-
jor predictor de mortalidad
materna”. Ademds, la OMS
no utiliza las estadisticas ofi-

dio promedio. Cincuenta afios
mis tarde, el promedio es de
12anos de escolaridad. En este
mismo periodo, la mortali-
dad materna pasé de 270
muertes relacionadas con el
embarazoy el partoa 18,2 por
por cada 100 mil nacidos vi-
vos en 2007. Un descenso de
un 93,8%, cifra que ubica a
Chile como un modelo a se-
guir porotros paises en logue
asalud materna se refiere.

El estudio dice que este in
dice se rebajo ain mas duran-
teel 2008. Para entonces, Chi-
le ya tenfa una tasa de 16,5
muertes maternas por cada
100 mil nacidos vivos. (Ver
infografia). “El nivel de edu-
cacién incrementa los conoci
mientos y habilidades para
usar mejor los servicios desa
lud. Permite a las mujeres
ejercer una mayor autonomia
ensusdecisiones, enel control
de la natalidad, en la consul
ta mas oportuna. Ademas, re-
trasa el matrimonio, ingresa a
la fuerza laboral, tiene una
mayor conciencia y autocui
dado de su salud”, dijo Koch.

Entrelas otras variables que
influyeron en el progreso chi-
leno se encuentran factores

“La educaciéon sube los
conocimientos y
habilidades para usar
mejor los servicios de
salud”.

Dr. Elard Koch
Investigador

como atencién por personal
desalud calificado, nutricion
complementaria para emba-
razadasy sus hijos en centros
de atencitn primaria y escue-
la, yagua potable y alcantari-
llado, entre otros.

Perosilaeducacién halleva
do a una dramatica disminu
cion en la cantidad de muje-
Tes que mueren por causas re
lacionadas con la maternidad,
este factor también ha lleva
do a disminuir la tasa de fer
tilidad. Algoque los investiga-
dores mencionan en el estudio
como “la paradoja de la ferti
lidad™. Al aumentar el nivel
de educacion disminuve la
fertilidad y eso trae una pos-
tergacion de la maternidad
que incrementa el riesgo de
complicaciones obstétricas”,
sefald Koch.@

»» Otro aspecto relevante
del estudio es que hastaan-
tes de 1990 las causas atri-
buibles a las muertes mater-
nas eran casi todas de origen
obstétrico y complicacio-
nes por el parto, como pue-
den ser las hemorragias,
obstruccion del parto, pla-
centa previa, o laincompa-
tibilidad entre la madre y
el feto.

Sinembargo, a partir deesa
fecha, y con los anos, se pro-
dujo un cambio en las cau-
sas principales de la morta-
lidad materna.

Hoy. el 40% de las muertes
maternas son por causas
indirectas, como la hiper-
tension, la diabetes, obesi-
dad y enfermedades car-
diovasculares. Esto, porque
ademiis de los elevados in-
dices de sobrepeso y obesi-
dad de nuestro pais, las mu-
jeres se embarazan mas tar-
de, cuando existe mayor
probabilidad de presencia
de algunos de estos males
cronicos. Esta situacion di-
ficulta un mayor descenso
en la mortalidad materna
en Chile y en muchos pai-
ses desarrollados.



