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Trasfondo/Objetivo. La literatura sefiala que existe relacion entre la mortalidad
infantil y la educacion de la madre. A medida que aumenta el nivel de educacién
materna, menor la mortalidad infantil. El objetivo principal del estudio fue
examinar cémo se comportan las tasas especificas de mortalidad infantil de acuerdo
a la escolaridad materna, y la variabilidad que pueden tener sobre la misma las
caracteristicas sociodemograficas de la madre y el infante. Métodos. Se utilizd la
base de datos de nacimientos y muertes infantiles pareadas por periodo para el
2009 y 2013 del Center for Disease Control and Prevention (CDC). El estudio fue
descriptivo. Resultados. Las tasas especificas de mortalidad infantil por educacion
materna resultaron ser mas bajas entre los infantes cuyas madres tenian un nivel de
educacion mayor o igual a grado 12, que para aquellos cuyas madres tenian una
educacion menor a grado 12 para el 2009 (7.52 vs 9.41) y 2013 (6.98 vs 7.00). Se
encontré de igual manera, en las categorias de peso al nacer, los infantes de las
madres menos educadas tuvieron tasas de mortalidad mas alta, que aquellos cuyas
madres eran mas educadas. Conclusion. La educacion materna es un factor
importante a considerar cuando se analizan las muertes infantiles. Los datos
sugieren la importancia de promover la educaciéon de las madres para poder
aumentar la sobrevivencia de los nacimientos vivos.

Palabras clave: Mortalidad infantil, educacién materna, Puerto Rico.

! Cartel presentado en el 37 " Foro Anual de Investigacién y Educacion del Recinto de Ciencias Médicas -UPR, 20 de marzo,

2017.

2 Estudiante de cuarto afio de la Escuela Graduada de Salud Publica, Departamento de Ciencias Sociales, Programa Graduado de
Demografia, Recinto de Ciencias Médicas, Universidad de Puerto Rico.

8 Catedratico, Programa Graduado de Demografia, Departamento de Ciencias Sociales, Escuela Graduada de Salud Publica,
Recinto de Ciencias Médicas, Universidad de Puerto Rico.

4 Catedratica, Programa Graduado de Demografia, Departamento de Ciencias Sociales, Escuela Graduada de Salud Publica,
Recinto de Ciencias Médicas, Universidad de Puerto Rico.

ejjelbowa usa selousl) us eujsee|y « elelbowsq ap openpels) ewelbold



Abstract:

Introduccidén

La educacion

Mortalidad Infantil por Educacién Materna en Puerto Rico, 2009 y 2013

Background/Objective. The literature available about this topic shows that there is
a relationship between infant mortality and the education of the mother. As the level
of maternal education increases, infant mortality decreases. The main objective of
the study was to examine the behavior of the specific rates of infant mortality by
maternal education, and the variability it may have and the socio-demographic
characteristics of the mother and infant. Methods. The database used for this study
was the matched birth and death of the Center for Disease Control and Prevention
(CDC) by period for 2009 and 2013. The study was descriptive. Results. The
specific infant mortality rates by maternal education were lower among infants
whose mothers had a grade 12 or higher education level than those whose mothers
that had a less than grade 12 of education for 2009 (7.52 vs. 9.41 ) and 2013 (6.98
vs 7.00). Similarly, results occurred in the birth weight categories; the infants of the
less educated mothers had higher mortality rates than those whose mothers were
more educated. Conclusion. Maternal education is an important factor to consider
when analyzing infant deaths. The data suggest the importance of promoting the
education of mothers to increase the survival of live births.

Keywords: Infant mortality, maternal education, Puerto Rico.

es una de las variables que se utliza para medir el nivel

socioeconémico de las madres, en muchas ocasiones resulta ser la Ginica caracteristica

de indole social y econdmica que se recopila en las fuentes de datos de nacimientos.

La literatura sefiala que la educacion de la madre esta vinculada con la supervivencia

de los infantes durante su primer afio de vida. Las madres mas educadas tienen un

menor riesgo de que

sus infantes mueran. Un nivel mas alto de educacion promueve

un inicio temprano del cuidado prenatal, mejor cuidado del infante, una alimentacién y

cuidado médico mas eficiente, entre otros aspectos.

Metodologia

Poblacién: Infantes que murieron antes de su primer afio de vida, durante el

2009y 2013

Fuente de datos: Bases de datos de nacimientos y muertes infantiles pareadas

por periodo para 2009 y 2013 del Center for Disease Control and Prevention

(CDC).

66 Oyola-Rivera, Carmen, et al.

Revista Electronica - CIDE dégezal ,\Vol.8 No.1, Abril 2017



Mortalidad Infantil por Educacién Materna en Puerto Rico, 2009 y 2013

Tipo de estudio: Descriptivo.

Variables: Educacion materna, cuidado prenatal, el apgar score de 5 minutos,

semanas de gestacion, y peso al nacer.

Indicadores: Tasa de mortalidad infantil especificas por educacion materna para
los afios 2009 y 2013.

Resultados

1. A medida que aumenta el nivel de educacion de la madre disminuye la tasa de
mortalidad infantil. El efecto puede ser observado con mas facilidad en la figura

2, ya que se afiadio un grupo de educacion.

2. Hay ciertas caracteristicas que estan asociadas con la mortalidad infantil, las
cuales mostraron niveles altos en esta variable independientemente de la
educacion de la madre. Entre estas: un peso muy bajo al nacer y un apgar score
bajo, la falta de cuidado prenatal y los nacimientos con menos de 37 semanas

de gestacion.

3. Las madres con los niveles de educacion mas altos al ser comparadas con

aqguellas con menor educacion mostraron lo siguiente:

a. Para aquellas que completaron cuarto afio de escuela superior o mas, y
cuyos infantes tuvieron un apgar score bueno, se observo una menor

mortalidad infantil a medida que aumenta su educacion.

b. Para aquellas madres que comenzaron su cuidado prenatal en el tercer
trimestre o no tuvieron cuidado prenatal alguno, se observé menor

mortalidad infantil para los nacimientos de madres mas educadas.

c. Se observé menor mortalidad infantil a mayor educacion de la madre en

aquellos nacimientos que mostraron un peso bajo o normal.
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d. Paralas madres que completaron cuarto afio de escuela superior o mas 'y
con 37 a 40 semanas de gestacion se observé una menor mortalidad a

medida que aumenta la educacion de la madre.

Figura 1

Tasas de Mortalidad Infantil Especificas por
Educacion Materna (por cada 1,000 nacidos
vivos) en Puerto Rico 2009 y 2013:
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Figura 2

Tasas de Mortalidad Infantil
Especificas por Educacion Materna
(por cada 1,000 nacidos vivos) en
Puerto Rico 2009 y 2013:
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Figura 3
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Tasas de Mortalidad Infantil Especifica por
Educacion Materna y Apgar Score (por cada
1,000 nacidos vivos) en Puerto Rico 2009y 2013:
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Figura 4
Tasas de Mortalidad Infantil Especificas por Educacion
Materna y Inicio del Cuidado Prenatal (por cada 1,000
nacidos vivos) en Puerto Rico 2009y 2013:
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Figuras
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Conclusiones

Mortalidad Infantil por Educacién Materna en Puerto Rico, 2009 y 2013

Tasas de Mortalidad Infantil Especificas por
Educacién Materna y Peso al Nacer (por cada
1,000 nacidos vivos) en Puerto Rico 2009y 2013:
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Figura 6

Tasas de Mortalidad Infantil Especificas por Educacién
Materna y Semanas de Gestacion (por cada 1,000 nacidos
vivos) en Puerto Rico 2009y 2013:
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En conclusién la educacién materna es un factor importante para evitar las
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muertes infantiles. En esta investigacion los infantes de las madres mas educadas en
general obtuvieron mejores resultados que los infantes de las madres con menos
educacion. La educacién materna puede ayudar a disminuir los factores de riesgo tanto
del infante como para la madre, por ende ayudar a disminuir las tasas de mortalidad
infantil. Estos aspectos resultan de gran relevancia para poder alcanzar un mejor

desarrollo social, econémico y sostenido en los paises.

Recomendaciones

Se debe investigar mas a fondo la relacion entre la mortalidad infantil y la
educacion materna y como puede ser utilizada de forma mas eficiente para continuar

los esfuerzos de disminuir las tasas de mortalidad infantil.
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