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Resumen:

En 2015 se registraron 34.840 muertes por enfermedades del sistema circulatorio en jovenes y
adultos entre los 20 y los 74 afios en Argentina, 3,9% mds que en 2014 (33.525 muertes); y la tasa
de mortalidad para 2015, ajustada por edad y sexo, fue 130,5 por 100.000 habitantes, 1,8% mds
que en 2014.

La mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio se incrementa con la edad y fue mayor en
varones que en mujeres. También fue desigual por jurisdicciones con tasas hasta 2,8 veces
superiores.

La tendencia de la mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio de 20 a 74 afos fue al
descenso entre 1980 y 2015, con una variacion anual promedio (VAP) de -3,07% (-3,94; -2,70;
p<<0,0001), que no fue homogénea y tuvo tres periodos. La tendencia fue diferente por grupos de edad
y por sexo; y se observa una estabilidad en el valor de la tasa de mortalidad a partir del afio 2005 y
hasta 2015, en el grupo de 20 a 39 afios, que no se observa en los grupos de mayor edad, en los que
continda disminuyendo.

Mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio entre los 20 y los 74 aiios en Argentina

En 2015 se registraron en Argentina 34.840 muertes por enfermedades del sistema circulatorio (capitulo 10
de la clasificaciéon internacional de enfermedades, décima revisién, cddigos 100-199) entre los 20 y los 74
afos, lo que representd una tasa ajustada por edad y sexo de 130,47 por 100.000 habitantes. La mortalidad
fue mayor en varones que en mujeres y se incremento con la edad (Figura 1).

Figura 1: Mortalidad Enfermedades del Sistema Circulatorio (CIE 10: 100-199) en Poblacién de 20 a
74 Afios, por Grupos de Edad y Sexo. Tasas Bianuales por 1.000 Habitantes. Argentina, 2014-2015
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Fuente: Informacién Procesada en el Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias (INER) "Emilio Coni", Administracién Nacional de Laboratorios e Institutos de
Salud (NALIS), con base en datos de |a Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud, Ministerio de Salud de la Nacion, Republica Argentina, Febrero de 2016.
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La mayor mortalidad se registrd a partir de los 65 afios: 10.172 muertes (29,2% del total); y 14.592 muertes
(42,3%) ocurrieron en la edad productiva (varones de 20 a 64 afios y mujeres de 20 a 59 afios), con 2.276
registradas entre los 20 y los 44 afios: 6,6% del total y 15,6% de las muertes en edad productiva.

La tasa de mortalidad se incrementé con la edad (p<<0,0001) y aumenté 11,6% (11,1; 12,0) por cada afio
de edad. El incremento se observd tanto en los varones como en las mujeres y el porcentaje de aumento
fue similar: 11,9% (11,2; 12,5) y 11,2% (10,8; 11,5).

Desigualdad en la mortalidad por Neumonia entre Jurisdicciones

La mortalidad por neumonia fue desigual en las jurisdicciones, con grandes brechas entre ellas (Figura 2).

Figura 2: Mortalidad por Enfermedades del Sistema Circulatorio (100-199) en Poblacion de 20 a 74
Afios de Ambos Sexos, por Jurisdiccion. Defunciones, Tasas Crudas y Ajustadas por Edad y Sexo por
100.000 Habitantes. Argentina, Bienio 2014-2015

450,00

400,00

350,00

300,00

250,00

200,00

150,00

100,00

Tasas Bianuales Ajustadas por 100.000 Habitantes

MIS FOR | CBA | CHA | BUE | TUC | CAT | LAR |CABA| MEN ARG | SGO | SAL | STU | CHU | COR | ENR | SFE | LAP | TFU | RNO | NEU | JUJ
D Tasas Ajustadas |404,3(301,3|284,5/280,2 | 275,6|274,1|267,1|262,1|257,0| 253,5|252,0|244,1(242,4|234,1(233,7|233,1/221,9|215,8|212,5|212,3| 203,5 | 199,8 | 186,1 | 167,8|142,1

2014 1097 | 406 | 435 | 3322 761 |14110 1134 | 247 | 246 | 2827 | 1415| 520 |33525/ 559 | 744 | 148 | 348 | 652 | 848 | 2350 255 | 64 | 389 | 260 | 270

2015 1192 455 | 418 | 3236 806 14809 1210 330 | 256 | 2849 | 1565| 529 |34840 575 | 785 | 191 | 334 | 629 | 915 | 2375| 220 | 73 | 386 | 293 | 269

Tasas Crudas 194,8(183,2|148,6/185,8|138,6/ 175,5/149,0/146,7|138,4| 186,1|159,8|143,6|160,2 | 123,5(116,3/108,8| 122,5 120,8| 134,7|140,2| 139,7|92,48|112,5/90,59| 74,97
Jurisdiccion

Fuente: Informacién Procesada en el Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias (INER) "Emilio Coni", Administracién Nacional de Laboratorios e Institutos de Salud
(NALIS), con base en datos de la Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud, Ministerio de Salud de la Nacion, Republica Argentina, 24 de enero de 2017.

Para el bienio 2014-2015, la tasa de mortalidad ajustada por edad y sexo varid entre 142,1 por 100.000 en
Jujuy y 404,3 por 100.000 en Misiones, cifra 2,8 veces superior. La desigual distribucién de la mortalidad
por neumonia se expreso en un indice de Gini de 0,107 (0,064; 0,150) para ese bienio, 1,9 veces superior al
gue registra la mortalidad total: 0,055 (0,037; 0,072).

La brecha entre jurisdicciones fue 22,2% mayor en mujeres que en varones. La tasa de mortalidad por
enfermedades del sistema circulatorio en mujeres de 20 a 74 afos, ajustada por edad, fue 3,3 veces mayor
en Misiones (143,5 por 100.000) que en Neuquén (43,1 por 100.000). En varones, la tasa de mortalidad fue
2,7 veces mayor en Misiones (260,7 por 100.000) que en Jujuy (96,0 por 100.000).

La brecha también fue 24,0% mayor en los adultos mayores (varones de 65 a 74 afios y mujeres de 60 a 74
afios) que en los jovenes y adultos en edad productiva (varones de 20 a 64 afios y mujeres de 20 a 59) afios
y en. La tasa de mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio en la poblacién de edad productiva,
ajustada por edad y sexo, fue 2,5 veces mayor en Misiones (91,3 por 100.000) que en Jujuy (36,1 por
100.000).
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En los adultos mayores, la tasa ajustada por edad y sexo de Misiones (964,9 por 100.000) fue 3,1 veces
mayor que la de Jujuy (311,3 por 100.000).

Entre los adultos en edad productiva, a su vez, la brecha fue 22,7% mayor en los de mayor edad: la tasa
ajustada por edad y sexo de 20 a 44 fue 2,2 veces mayor en Misiones (18,07 por 100.000) que en Neuquén
(8,25 por 100.000), mientras que en la poblacion en edad productiva de 45 afos y mas (hasta 64 en los
varones y hasta 59 en las mujeres), la tasa ajustada por edad y sexo fue 2,7 veces mayor en Misiones
(245,61 por 100.000) que en Jujuy (91,11 por 100.000).

Tendencia de la Mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio

La tendencia de la mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio de 20 a 74 afios (Figura 3) fue al
descenso; durante todo el periodo 1980-2015 la tasa tuvo una variacion anual promedio (VAP) de -3,07% (-
3,24; -3,90; p<<0,0001). La VAP no fue uniforme y se pueden identificar tres periodos diferentes
(p=0,0002).

Figura 3: Tendencia de la Mortalidad por Enfermedades del Sistema Circulatorio (CIE 9: 390-459; CIE
10:100-199) de 20 a 74 Afios, Ambos Sexos. Nimero de muertes, Tasas Crudas y Ajustadas por Edad
y Sexo, por 100.000 Habitantes. Argentina, 1980-2015
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Fuente: Informacion Procesada en el Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias (INER) "Emilio Coni", Administracion Nacional de Laboratorios e Institutos de Salud (NALIS), con base en
datos de la Direccién de Estadisticas e Informacion de Salud, Ministerio de Salud de la Nacién, Republica Argentina, Febrero de 2016.

Entre 1980 y 1992 la tasa de mortalidad ajustada por edad y sexo tuvo una VAP de -1,99% (-2,42; -1,55;
p<<0,0001), que aumentd a mas del doble entre 1992 y 2005: -4,930 (-4,80; -3,80; p<<0,0001). A partir de
2005 y hasta 2015 la VAP se redujo a menos de la mitad: -1,67% (-2,17; -1,17; p<<0,0001).

La tendencia al descenso se observo en varones y en mujeres (Figura 4), con una VAP similar: -1,07% (-1,17;
-0,97; p<<0,0001) y -0,99% (-1,09; -0,89; p<<0,0001); y tres periodos (p=0,0002), con diferencias en el inicio
del ultimo: 2005 en varones y 2001 en mujeres. En los tres periodos, la VAP en mujeres fue superior, lo que
resultd en un incremento de 8,7% en la razdn de la tasa varones/mujeres: 2,06 en 1980y 2,24 en 2015.

Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias (INER) “Emilio Coni”
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Figura 4: Tendencia de la Mortalidad por Enfermedades del Sistema Circulatorio (CIE 9: 390-459; CIE
10: 100-199) de 20 a 74 Afios por sexo. NUmero de muertes, Tasas Crudas y Ajustadas por Edad, por
100.000 Habitantes. Argentina 1980-2015
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Fuente: Informacién Procesada en el Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias (INER) "Emilio Coni", Administracion Nacional de Laboratorios e Institutos de Salud (NALIS), con base en datos de |a Direccién de
Estadisticas e Informaci6n de Salud, Ministerio de Salud de |la Nacion, Repiiblica Argentina, Febrero de 2016.

La tendencia al descenso se observé en los jovenes y adultos en edad productiva (varones de 20 a 64 afos y
mujeres de 20 a 59 afios) y en los adultos mayores (varones de 65 a 74 afios y mujeres de 60 a 74 afios): -
3,32% (-3,50; -3,14; p<<0,0001) y -2,90% (-3,07; -2,73; p<<0,0001), respectivamente. En ambos grupos se
observaron tres periodos diferentes (p<0,0260) con un mayor descenso en el segundo periodo (1993-1998
en el primero grupo y 1993-2004 en el segundo) y un menor descenso en el Ultimo periodo hasta 2015.

Entre los jévenes y adultos jévenes no se registrd la tendencia al descenso que si se observd para todos los
grupos a partir de los 40 afios de edad (p>0,1240). En los grupos de 20 a 39 afios la tendencia de la tasa de
mortalidad por enfermedades del sistema circulatorio fue estable y el nimero de muertes registrado por
estas causas aumentd 10,8% (1.167 en 2005 y 1.293 en 2015). En contraste, el nimero de muertes se
redujo 5,2% en la poblacion en edad productiva a partir de los 40 afios (14.025 muertes en 2005 y 13.299
en 2015). En los adultos mayores el nimero de muertes permanecié estable en los varones de 65 a 74 afios
(11.532 muertes en 2005 y 11.534 en 2015) pero aumentd 5,3% en las mujeres de 60 a 74 afios: 8.267 en
2005 y 8.708 en 2015.

Comentarios Finales

Las enfermedades del sistema circulatorio son la primera causa de mortalidad en Argentina y son
responsables de un tercio de las muertes anuales del pais. La mayoria ocurre a partir de los 75 afios, pero
un numero importante ocurre entre jovenes y adultos en edad productiva, o por debajo de la esperanza de
vida de la poblacién. Aunque la mortalidad fue al descenso, el menor ritmo de disminucion observado en
los ultimos afios, y la estabilidad de la tasa de mortalidad por esta causa entre los jovenes de 20 a 39 afios,
con un numero creciente de muertes tanto en varones como en mujeres, indican la necesidad de
profundizar el analisis del problema, para identificar posibles acciones de prevencién, diagndstico y
tratamiento que pudieran contribuir a prevenir estas muertes prematuras. Este analisis contribuiria a
identificar posibles determinantes, tanto biolégicos como sociales, que puedan contribuir a una mejor
valoracion del riesgo de muerte prematura por estas enfermedades.
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