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Mortalidad por Neumonía de 20 a 74 Años en Argentina, 1980-2014 

Resumen: 

En 2014 se registraron 6.422 muertes por neumonía de jóvenes y adultos entre los 20 y los 74 años 
en Argentina, 1,7% más que en 2013 (6312 muertes); y la tasa de mortalidad para 2014, ajustada 
por edad y sexo, fue 26,9 por 100.000 habitantes, 8,8% más que en 2013. 
 
La mortalidad por neumonía se incrementa con la edad y fue mayor en varones que en mujeres. 
También fue desigual por jurisdicciones con tasas hasta cuatro veces superiores. 
 
La tendencia de la mortalidad por neumonía de 20 a 74 años tuvo dos períodos: al descenso entre 
1980 y 1992 (-1,20% anual) y al aumento (4,4% anual) a partir de ese año y hasta 2014. Como 
resultado, la tasa de mortalidad en 2014 fue tres veces más alta que la de 1992. El aumento de la 
mortalidad a partir de la década de los noventa se observó en varones y en mujeres; y tanto en la 
población en edad productiva como entre los adultos mayores. 

 
Mortalidad por Neumonía e Influenza entre los 20 y los 74 años en Argentina 

En 2014 se registraron en Argentina 6.422muertes por Neumonía (códigos J12-J18 de la CIE 10) entre los 20 
y los 74 años, lo que representó una tasa ajustada por edad y sexo de 26,9 por 100.000 habitantes. La 
mortalidad fue mayor en varones que en mujeres y se incrementó con la edad (Figura 1). 
 

 
 
La mayor mortalidad se registró a partir de los 65 años: 3.460 muertes (53,9% del total); y 2.807 muertes 
(43,7%) ocurrieron en la edad productiva (varones de 20 a 64 años y mujeres de 20 a 59 años), con 645 de 
ellas (10,1% del total) registradas entre los 20 y los 44 años. 
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La tasa de mortalidad por neumonía se incrementó 8,7% (7,7; 9,8) por cada año de edad; y este incremento 
fue similar en los varones y en las mujeres: 9,1% (8,0; 10,2) y 8,52% (7,0; 10,1). 
 
Desigualdad en la mortalidad por Neumonía entre Jurisdicciones 

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

 
 
Para el bienio 2013-2014, la tasa de mortalidad ajustada por edad y sexo varió entre 10,1 por 100.000 en 
Tucumán y 48,6 por 100.000 en Formosa, cifra 4,8 veces superior. La desigual distribución de la mortalidad 
por neumonía se expresó en un índice de Gini de 0,185 (0,121; 0,249) para ese bienio, 3,4 veces superior al 
que registra la mortalidad total: 0,055 (0,071; 0,039). 
 
La brecha entre jurisdicciones fue mayor en mujeres que en varones. La tasa de mortalidad por Neumonía 
ajustada por edad en mujeres de 20 a 74 años fue 5,5 veces mayor en La Rioja (32,1 por 100.000) que en 
Río Negro (5,9 por 100.000). En varones, la tasa de mortalidad fue 4,7 veces mayor en Formosa (59,5 por 
100.000) que en Tucumán (12,7 por 100.000). 
 
La brecha fue similar en la población en edad productiva (varones de 20 a 64 años y mujeres de 20 a 59) 
años y en los adultos mayores (varones de 65 a 74 años y mujeres de 60 a 74 años). La tasa de mortalidad 
por Neumonía en la población de edad productiva, ajustada por edad y sexo, fue 4,8 veces mayor en 
Formosa (23,9 por 100.000) que en Tucumán (4,9 por 100.000). En los adultos mayores, la tasa ajustada 
por edad y sexo de Formosa (211,7 por 100.000) fue 4,9 veces mayor que la de Tucumán (42,9por 
100.000). 
 
Entre los adultos en edad productiva, a su vez, la brecha fue mayor en los más jóvenes: la tasa ajustada por 
edad y sexo de 20 a 44 fue 6,6 veces mayor en Formosa (10,01 por 100.000) que en Río Negro (1,5 por 
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100.000), mientras que en la población en edad productiva de 45 años y más (hasta 64 en los varones y 
hasta 59 en las mujeres), la tasa ajustada por edad y sexo fue 4,4 veces mayor en Formosa (53,20 por 
100.000) que en Tucumán (11,99 por 100.000). 
 
Tendencia de la Mortalidad por Neumonía  

La tendencia de la mortalidad por Neumonía de 20 a 74 años (Figura 3) tuvo dos períodos (p=0,0006). 
 

 
 
Entre 1980 y 1992 la tasa de mortalidad ajustada por edad y sexo registró un descenso, pero no fue 
estadísticamente significativo (p=0,1): la tasa varió -1,2% anual (-2,8; 0,4). A partir de 1992 y hasta 2014, la 
tasa aumentó 4,4% anual (3,7; 5,1). Esta tendencia contrasta con la registrada por la mortalidad total, que 
tuvo un descenso continuo durante todo el período 1980-2014 (p<0,001): la tasa de mortalidad ajustada 
por edad y sexo de 20 a 74 años varió -1,0% anual (-1,1; -0,9). 
 
El aumento de la mortalidad a partir de 1992 se observó tanto en varones como en mujeres (Figura 4) y, en 
estas últimas, la diferencia de tendencias fue estadísticamente significativa: la tasa de mortalidad por 
neumonía ajustada por edad disminuyó -1,9% anual (-3,6; -0,1) entre 1980 y 1992 (p<0,001) pero inició un 
aumento de 5,7% anual (4,4; 5,9) a partir de 1992 y hasta 2014 (p<0,001), llevando la tasa de este último 
año a un valor 2,9 veces más alto. En los varones, la tendencia entre 1980 y 1992 tuvo un descenso de -
0,9%(-2,5; 0,8), pero, por su intervalo de confianza, puede considerarse estable. A partir de 1992, la tasa se 
incrementó 4,1% anual (3,4; 4,8) hasta 2014 (p<0,001), llevando la tasa a una cifra 2,4 veces superior. 
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La tendencia al aumento a partir de la década de los noventa se observó tanto en los adultos mayores 
como en la población en edad productiva. En los adultos en edad productiva, la tasa de mortalidad por 
neumonía, ajustada por edad y sexo, disminuyó -1,6% anual (-0,1; -2,2), p<0,001, entre 1980 y 1994 pero, a 
partir de 1994 y hasta 2013 aumentó 4,9% anual (3,9; 6,0). En los adultos mayores la tasa disminuyó hasta 
1992, aunque esta tendencia no fue estadísticamente significativa (p=0,8); a partir de 1992 y hasta 2013 la 
tasa aumentó 4,5% (3,7; 5,2; p<0,001). 
 

 
 
En los adultos en edad productiva, la mortalidad por neumonía se incrementó tanto por debajo como por 
encima de los 45 años. Entre los 20 y los 44 años, la tendencia de la tasa de mortalidad, ajustada por edad y 
sexo, se incrementó 5,3% anual (3,5; 7,1) entre 1999 y 2014, duplicando su valor en ese período (de 2,1 a 
4,1 por 100.000). En los adultos en edad productiva de 45 años y más la tasa aumentó 4,9% anual (4,0; 5,7) 
desde 1993 hasta 2014, pasando de 10,9 a 27,4 por 100.000, cifra 2,5 veces superior. 
 
Comentarios Finales 

La neumonía es una de las principales causas de morbilidad y mortalidad infecciosa prevenible en la edad 
adulta. En Argentina es la principal causa de mortalidad registrada por enfermedad respiratoria y ocasiona 
anualmente un importante número de muertes prematuras evitables. 
 
El incremento sostenido de las muertes por esta causa desde mediados de la década de los noventa, que se 
observa no solo entre los adultos mayores sino también entre los jóvenes y adultos en edad productiva; así 
como las brechas entre jurisdicciones, indican la importancia de profundizar el análisis del problema para 
identificar los determinantes que puedan ser objeto de prevención y de control. 


