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INTRODUCCIÓN

En este boletín se presentan las estimaciones y proyecciones de la población total de la República, por sexo y edad: período 1950-2050, haciendo énfasis en los aspectos más sobresalientes para los usuarios, como lo son: la evolución de la población por año calendario e indicadores demográficos derivados de la misma. Tales como: la esperanza de vida al nacer, la estructura de la población por sexo y edad, la evolución de la fecundidad (Tasa bruta de natalidad, fecundidad por edad, tasa global de fecundidad, entre otros), evolución de la mortalidad (probabilidades de muerte masculina y femenina, mortalidad infantil, entre otros) y el saldo neto migratorio internacional.

La información básica para la preparación de las estimaciones y proyecciones contenidas en esta publicación, se obtienen de los datos captados (mortalidad, migración internacional y la fecundidad actual y retrospectiva), a través de los censos de población realizados en el período 1950-2010; y de los nacimientos y defunciones anuales provenientes de los registros de las estadísticas vitales de este instituto.  Cabe señalar que en este estudio se ha considerado la  revisión de la información sobre la migración internacional derivada de los dos últimos censos de población, ya que este componente presenta limitaciones para obtenerlo a través de registros administrativos.
Las estimaciones y proyecciones de la población se realizaron con el método de los componentes, utilizando el paquete de proyecciones demográficas en Excel (PRODEX) proporcionado por el Centro Latinoamericano y Caribeño de Demografía (CELADE) y el mismo constituye una actualización en materia demográfica.  Este estudio fue elaborado en el Instituto Nacional de Estadística y Censo (INEC) por  colaboradores de la Sección de Análisis Demográfico con la  asesoría de personal especializado del Centro Latinoamericano y Caribeño de Demografía (CELADE). 
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Para separar decimales.

,

Para la separación de millares, millones, etc.
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Dato no aplicable al grupo o categoría.

...

Información no disponible.

-

Cantidad nula o cero.

0

Cuando la cantidad es menor a la mitad de la  unidad

0.0

  o fracción  decimal  adoptada  para  la expresión del

0.00

  dato.

(P)

Cifras preliminares o provisionales.

(R)

Cifras revisadas.

(E)

Cifras estimadas.

Llaves para unir dos o más números.

n.c.p.

No clasificada en otra parte.

n.e.

No especificado.

n.e.p.

No especificado en otra partida.

n.e.o.c.

No especificado en otra  categoría.

n.e.o.g.

No especificado en otro grupo.

n.i.o.p.

No incluida en otra partida.

              Las indicaciones de carácter especial se efectúan mediante

llamadas al pie de cada cuadro.

SIGNOS CONVENCIONALES UTILIZADOS POR EL INSTITUTO

NACIONAL DE ESTADÍSTICA Y CENSO


1.   Proyección de Población, Método de los Componentes
Para la elaboración de las estimaciones y proyecciones de la población por sexo y edad del país se utilizó  el "Modelo de los componentes".  Este modelo además de generar las proyecciones por sexo y edad, permite derivar una amplia y detallada gama de indicadores sociodemográficos así como otros insumos que son de gran utilidad para desarrollar las labores de planificación, en los más variados campos de actividades.

Una de las características de este modelo es que permite incorporar, de manera integral y sistemática, las propuestas sobre evolución de las variables determinantes de la dinámica poblacional (la mortalidad, la fecundidad y la migración), a partir del conocimiento de la evolución histórica (período 1950-2010).  El modelo se basa en la ecuación1 conocida como Ecuación Compensadora, pero desglosada por sexo y edad.  De esta manera, se acompaña la evolución de cada cohorte de edad, en un determinado punto de partida o año base del estudio, durante un determinado período.  En este caso en particular, las cohortes de grupos quinquenales de edad van desde 1950 hasta el 2100 (Solo se publica hasta el 2050). 

Nt+n  =  Nt  +  Bt,t+n  - Dt,t+n  + It+n  -  Et+n  

Donde:
Nt corresponde a la población estimada en el punto inicial del período de proyección, momento que en la ecuación se define como el año t.

Nt+n representa la población estimada por el modelo en el punto final de un período transcurrido entre t,t+n. 

Bt,t+n 
representa los nacimientos de mujeres en edad fértil, ocurridos a lo largo del período t, t+n.

Dt,t+n corresponde a las defunciones que ocurren entre los miembros de la población inicial Nt, más las defunciones que adicionalmente se registran de los nacimientos, ocurridas a lo largo del período t, t+n.

It+n y Et+n representa el total de inmigrantes y de emigrantes, respectivamente, que se estima ocurrirán durante el período t, t+n, estimados al final de período, esto es en el momento t+n.

Con base en este modelo, las cifras de población proyectadas mediante el método de los componentes son el resultado de la acción combinada de los factores determinantes principales del crecimiento, que actúan sobre la población inicial y a lo largo de cada período quinquenal sobre los sobrevivientes y las nuevas generaciones.

Al incorporar el sexo y la edad como variables explicativas del comportamiento de cada una de las variables demográficas, el tamaño, la composición y la distribución geográfica de la población dependen, al igual que el modelo general, de las tendencias de la mortalidad, de la fecundidad y de la migración con la consideración del sexo y la edad como variables básicas. 
1.1.  Insumos del Modelo de los Componentes
            La elaboración de proyecciones, siguiendo el método de los componentes,        requiere llevar a cabo algunas etapas y trabajos previos destinados a establecer las tendencias históricas (período 1950-2009) y definir a partir de ello, los insumos requeridos por el modelo. Los procesos básicos necesarios son los siguientes:
1.1.1 Proceso para establecer el análisis del periodo histórico:
· Efectuar todas las estimaciones demográficas sobre la mortalidad, la  fecundidad y la migración, por sexo y edad, con el propósito de obtener aquellas que se consideran representativas de la evolución demográfica e histórica de cada país.
· Establecer una población base, por sexo y edad, en el punto de inicio de la proyección (2010 en este caso), compatible con las estimaciones demográficas. 
· Formular y elaborar las hipótesis de la evolución futura de las variables demográficas básicas en términos de nivel y su estructura por sexo y edad (Una sola hipótesis).  
Los supuestos de evolución de los componentes demográficos parten de los criterios establecidos por la División de Población de las Naciones Unidas y del análisis previo de su tendencia histórica y constituyen parte importante de la elaboración de las estimaciones y proyecciones de población.  La variación futura de la mortalidad y de la fecundidad es una extrapolación de las tendencias observadas en el pasado. Los criterios de la división de población para la revisión 2010, se basan en modelos de proyecciones probabilísticos dado que son proyecciones a largo plazo.

1.1.2    Insumos que requiere el modelo:
· Una población base, por sexo y grupos de edades, evaluada, corregida y conciliada con las cifras históricas de los censos de población y con las estadísticas de los nacimientos, las defunciones y los saldos migratorios.  Para efectos de utilización de las cifras de las proyecciones, la población base se establece al 1 de julio.
· Un conjunto de relaciones de sobrevivencia, por sexo y grupos de edades      quinquenales, que reflejen las condiciones de mortalidad, por sexo y edad, de cada quinquenio y las respectivas esperanzas de vida al nacimiento.
· El conjunto de tasas de fecundidad o las distribuciones relativas de la fecundidad, por grupos de edades de las mujeres, que reflejen las probables condiciones de fecundidad que tendrá la población a lo largo de cada quinquenio. Además, las tasas globales de fecundidad, correspondientes a las tasas de fecundidad por edad.  El modelo usa estas tasas para generar los nacimientos quinquenales por grupos de edades de las mujeres en edad fértil.
· Los volúmenes de migrantes netos por sexo y grupos de edades para cada período quinquenal, estimadas al final del mismo. 
· Una hipótesis sobre cómo se distribuirán, por sexo, los nacimientos futuros.  Normalmente se usa el factor 105 hombres por cien mujeres o un valor que se determine a partir de la tendencia histórica en la población particular.
    Las cifras de población y los demás indicadores que se derivan del proceso, corresponden a periodos iguales a la amplitud de los grupos de edades.  En esta ocasión, se elaboraron  estimaciones y  proyecciones por edades simples, lo que ha permitido obtener la población y los indicadores derivados del proceso por año calendario.
    Los cálculos de la población futura se hacen por seguimiento, en sus líneas de vida, de la población base en grupos homogéneos de sexo y edad; incluidas las nuevas cohortes, producto de los nacimientos respectivos.  Para efectos de los cálculos de población del modelo en mención se utilizó un programa de computación elaborado por el CELADE denominado PRODEX.

2.    Evaluación de los componentes demográficos básicos: período 1950-2009
    Los censos realizados en República de Panamá son de facto o de hecho, y se realizan con  una periodicidad de 10 años, siendo uno de los países latinoamericanos que mantiene esta tradición, tal como lo recomienda Naciones Unidas,  y con ello, se mantiene la comparabilidad intercensal e internacional.

    Los registros administrativos anuales de nacimientos y defunciones del período 1950-2009 constituyen otra fuente importante en la revisión de las estimaciones y proyecciones de población vigente, respetando en la medida de lo posible los resultados históricos en el período 1950-90,  haciéndose énfasis en el análisis del período 2000-09. 
    En los puntos subsiguientes se describen los detalles más sobresalientes de la evaluación de los datos básicos; fecundidad, mortalidad y migración; y su evolución futura.
2.1   Evaluación de la fecundidad
    El nuevo modelo de proyecciones de población, a través de PRODEX, requiere de herramientas distintas a las utilizadas por PRODEM.  En esta oportunidad, para obtener la población base por sexo de 1950, se utilizó el Modelo de Población  Estable (población cerrada), con base en la estructura de fecundidad y mortalidad constantes, y a través de  métodos de acercamiento, se obtuvo una población plausible por sexo y edad específica como base para la proyección.
     2.1.1.   Evaluación de la fecundidad por edad de la madre
      En relación a  la estructura de la fecundidad por edad de la madre,   se respetó la información contenida en la proyección vigente para los años censales: 50, 60, 70, 80 y 90, y se evaluaron las estructuras para el 2000 y 2009 procedentes de la estadísticas vitales por edad específica (Para el 2000 se promediaron los años 1999, 2000 y 2001, y para el 2009, los años 2008, 2009 y 2009).
      Se utilizó la fórmula de “La Grande” para abrir las tasas por edad específica, a partir de las edades quinquenales para los años 50, 60, 70, 80 y 90 (años pivótales). De las que se obtuvo el peso relativo por edad específica y las tasas globales de fecundidad fueron suavizadas manualmente, de acuerdo a la tendencia de las mismas. Mediante el uso de PRODEX, versión 5.60 se generaron las tasas de fecundidad por edad de la madre entre período (estimación logística), obteniéndose estructuras de fecundidad por año calendario.

      Para el 2000 y 2009, se evaluó la estructura de fecundidad por el método indirecto de Brass. Confrontando los resultados con los datos provenientes de las estadísticas vitales. 


      La tasa global de fecundidad  para el 2000 con el Método de Brass (Método P/F) sin ajuste, es de 2.93 y con ajuste es de 3.17, mientras que para el 2009, con este mismo método se tiene que sin ajuste es de 2.43 y con ajuste 2.75.  Se optó por utilizar la estructura de la fecundidad y tasa global de fecundidad observada en las estadísticas vitales, quedando la tasa global de fecundidad en  2.82 para el 2000 y 2.57 para el 2009, debido a que el factor de ajuste estimado por el Método de Brass sobreestima los niveles de fecundidad alcanzados en ambos momentos. Panamá, ha experimentado cambios importantes en el comportamiento de la estructura de las variables de fecundidad y mortalidad que son opuestos a los fundamentos del método de Brass.  Por otro lado, el registro  ha mejorado en los últimos cinco años, lo que probablemente tiene relación con la implementación de un formulario único en el registro de la información.
     2.1.2.   Estimación de la omisión en los registros de nacimientos

    La nueva metodología de proyecciones demográficas en Excel permite obtener estimaciones de nacimiento por año calendario, sin embargo, para una mejor compresión del análisis de la omisión en el registro de nacimientos, el cálculo se presenta grupal o por quinquenio resultando este un promedio anual de cada uno de los quinquenios tal como se presenta en el cuadro 1.

    Para el  quinquenio 1950-55 y 1955-60 el porcentaje de omisión en el registro de los nacimientos es relativamente alto 26.6 por ciento y 15.1 por ciento, respectivamente, en este período Panamá se caracteriza por tener un alto porcentaje de población rural y por consiguiente de población dispersa.  Para el  quinquenio 1960-65 esta omisión desciende al 9.1 por ciento y posteriormente, para el quinquenio1965-70 es de 7.5 por ciento.  Entre 1975-80 y 1980-85 el porcentaje de omisión en el registro se deteriora y el porcentaje se incrementa en 12.1 y 10.9, respectivamente, entre 1985 y el 2000 se muestra una omisión promedio de 9 por ciento anual.  Observándose nuevamente un deterioro en el quinquenio 2000-05 con un porcentaje de omisión del 14.6 por ciento.  
      Producto de coordinaciones interinstitucionales entre el Registro  Civil  y el Instituto Nacional de Estadística y Censo (Inec) de la Contraloría General, se llegó a un acuerdo para utilizar un registro único, con el fin de obtener  la información de los nacimientos lo cual contribuyó a que disminuyera la omisión de este hecho vital a 9.6 por ciento en el quinquenio 2005-10, el cual se presenta a continuación:
Cuadro 1. ESTIMACIÓN DE LA OMISIÓN DE LOS NACIMIENTOS REGISTRADOS,
 QUINQUENIO: 1950-55 a 2005-10
	Quinquenio
	Nacimientos 
	Omisión

	
	Registrados
	Estimados
	Absoluta
	Omisión

	
	(1)
	(2)
	(3)=(2)-(1)
	(3)/(2)*100

	
	
	
	
	

	1950-55….
	141,215
	192,357
	51,142
	26.59

	1955-60....
	189,830
	223,619
	33,789
	15.11

	1960-65....
	229,924
	253,030
	23,106
	9.13

	1965-70....
	256,309
	277,151
	20,842
	7.52

	1970-75….
	268,260
	294,494
	26,234
	8.91

	1975-80....
	264,891
	301,456
	36,565
	12.13

	1980-85….
	275,577
	309,326
	33,749
	10.91

	1985-90….
	291,801
	318,305
	26,504
	8.33

	1990-95….
	300,045
	331,049
	31,005
	9.37

	1995-00….
	321,398
	355,012
	33,614
	9.47

	2000-05….
	314,309
	367,989
	53,680
	14.59

	2005-10….
	336,051
	371,578
	35,527
	9.56

	Nota. Las cifras corresponden a la suma de los nacimientos vivos de los años intermedios del       quinquenio más la mitad de los años extremos.


       2.2.  Evaluación de las defunciones

    Para la evaluación de las defunciones se procedió igual que en la evaluación de los nacimientos; se respetó la información contenida en la proyección vigente para los años censales: 50, 60, 70, 80 y 90, y se evaluaron las estructuras para los años censales  2000 y 2010. Se pusieron en práctica  herramientas  diferentes a las utilizadas en PRODEM, ya que se parte de una estructura por edad específica, con un grupo abierto final de 100 años y más de edad. 
    Mediante el paquete MORTPAK, aplicación UNABR, se abrieron las tablas abreviadas de la proyección vigente, utilizando las probabilidades de morir de los años 1950, 1960,1970, 1980 y 1990.  Para los años 2000 y 2010 se utilizaron las defunciones registradas (promediando 1999-2001 y 2008, 2009 y 2009 respectivamente), cuya base se empleó para preparar las tasas centrales de mortalidad, conjuntamente con la población censada llevada al 1 de julio de 2000 y 2009. 

    Las probabilidades de morir (Históricas) se graficaron para cada sexo, a fin de evaluar los niveles y tendencia de las tasas por edad y la esperanza de vida al nacer, años: 1950, 1960,1970, 1980 y 1990 y se construyeron tablas específicas y abreviadas para cada uno de los años señalados. 
    Con los resultados de las esperanzas de vida y el modelo de mortalidad del paquete PRODEX, se estimaron las esperanzas de vida al nacer por año calendario para cada período, mediante el uso de la función logística. 
    Como tabla inicial se utilizó la tabla del período inicial y como tabla límite la tabla final del período en estudio. Para cada sexo, generándose las tablas intermedias o año calendario.  
2.2.1. Evaluación de las defunciones de menores de 5 años
    Para el 2000 y 2009 se hizo un análisis gráfico retrospectivo de las tasas de mortalidad infantil (ver gráfico 1), comparadas con las que proporciona el Método de Hijos Nacidos Vivos y sobreviviente de Brass, Variante Oeste, y otras fuentes, previamente elaboradas. Se adoptó el promedio de las tasas de  1q0, derivada de las declaraciones de las mujeres de los grupos de edad 20-24, 25-29 y 30-34, con tasa de 0.02447, 0.02321 y 0.02331, respectivamente, con un promedio de la tasa de 23.66 por mil nacidos vivos, referidas a julio de 1996, la que fue confrontada con el promedio de la tasa de mortalidad infantil observada en el registro de defunciones para  los años 1995,1996 y 1997, que resultó en 16.82 por mil nacidos vivos. Al confrontar las tasas se estima una omisión de 28.92 por ciento (Con un factor de ajuste de 1.4068), el cual se le aplicó a la tasa promedio de estadísticas vitales (1999-2001) referida a julio de 2000 de 16.29 por mil nacidos vivos. Al aplicar el factor resulta una tasa corregida de julio de 2000 de 22.92 por mil nacidos vivos.  

                            El nivel en la Tabla Coale & Demeny, Modelo Oeste, de esta tasa es de 22.52, que para los hombres responde a una tasa de 25.93 y las mujeres de 18.76, debido a la tendencia observada, finalmente, se ajustó a 25.66 y 18.72, respectivamente.
                           Para el 2010, la tasa resultante del Modelo Oeste de Brass es de 19.85 (promedio de las 0q1,  0.02039 y 0.01931 derivada de la declaración de las mujeres 20-24 y 25-29 años), referida a julio de 2006, que confrontada con la de estadísticas vitales a esa fecha de 15.37 (Promedio de las tasas 2005-2007) surge una omisión de 22.57 por ciento (con un factor de corrección resultante de 1.291), el nivel en la Tabla Coale & Demeny es de 23.33.  Para este nivel, la tasa para los hombres es de 18.74 y las mujeres 13.09 por mil nacidos vivos y debido a la tendencia se ajustó a 19.46 y 13.59, respectivamente. 

                           Para las tasas de mortalidad de 1 a 4 años se calcularon con base en los niveles con los que se estimaron las tasas por sexo de las 1q0, sin embargo, los valores eran muy bajos, por lo que se optó por conservar, las que proporcionan los registros de estadísticas vitales. Para el 2000, la 4q1 masculina es de 5.38 y la femenina de 5.50 por mil nacidos vivos promedio de las 4q1 del 1999-2001 y para el 2009 es de 4.84 y 4.88 por mil nacidos vivos, hombres y mujeres respectivamente, promedio de tres años (2008, 2009 y 2009).  La 4q1 femenina se caracteriza por ser ligeramente más alta que en los hombres. 

	Cuadro 2.  ESTIMACIÓN DEL FACTOR DE CORRECCIÓN DE LA MORTALIDAD INFANTIL Y 
LA MORTALIDAD DE 1 A 4 AÑOS  DE  EDAD, SEGÚN REGISTROS
 VITALES Y MÉTODO DE BRASS, MODELO OESTE: 
 ESTADÍSTICAS VITALES Y CENSO DE 2000


	Detalle
	Censo de 2000 y Estadísticas Vitales

Probabilidad de morir 

	
	Nivel C&D

	Fecha
	Total
	Hombres
	Mujeres

	Mortalidad Infantil (1 q 0)

Brass Oeste …………………….
Estadísticas vitales (1)………….

Estadísticas vitales (2)………….
Porcentaje de omisión………….

Estimación……………………….
Estadísticas Vitales (4 q 1) (3)….
	23.43

23.28

23.35

22.52


	1/7/1996

1/7/1996

1/7/2000

1/7/2000

1/7/2000
	0.02366

0.01682

0.01629

28.92

0.02292

0.00544
	0.02593

0.00538        
	0.01876

0.0055


  (1) Promedio Vitales 1995-97.
 (2) Promedio Vitales 1999-2001.

 (3) Promedio Vitales 1999-2001.
	Cuadro 3. ESTIMACIÓN DEL FACTOR DE CORRECCIÓN DE LA MORTALIDAD INFANTIL Y 
LA MORTALIDAD DE 1 A 4 AÑOS DE EDAD, SEGÚN REGISTROS
VITALES Y MÉTODO DE BRASS, MODELO OESTE:
 ESTADÍSTICAS VITALES Y CENSO DE 2010


	Detalle
	Censo de 2010 y Estadísticas Vitales

Probabilidad de morir

	
	Nivel C&D

	Fecha
	Total
	Hombres
	Mujeres

	Mortalidad Infantil (1 q 0)

Brass Oeste ……………………
Estadísticas vitales (1)………..

 Estadísticas vitales (2)……….
Porcentaje de omisión………..

Estimación……………………..
Estadísticas Vitales (4 q 1) (3)...

	23.88

23.48

23.84

23.33


	1/7/2006

1/7/2009

1/7/2009

1/7/2009

1/7/2009
	0.01985

0.01537

0.01271

22.57

0.016418

0.00486
	0.018736

0.00484
	0.013088

0.00488


 (1) Promedio Vitales 2008,2009 y repite 2009.
 (2) Promedio Vitales 2008,2009 y repite 2009.
 (3)  Promedio Vitales 2008,2 2009 y repite 2009.
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2.2.2. Evaluación de las defunciones de cinco años y más de edad
    En lo referente a la corrección de la estructura de mortalidad en la población de 5 años y más de edad se realizaron varios ensayos con el Método de la generación extinguida de Bennett y Horiuchi y con el Método de Distribución de las Muertes de Brass por edad específica, concluyéndose que los factores de corrección obtenido por este último método entre el rango de 20 y 85 años de edad presentaban una alta correlación, lo que permite alcanzar niveles de esperanzas de vida al nacer, coherentes con los observados en la región, y estimados  por CELADE vigente en el 2008, los cuales se presentan en el cuadro 4. 
	Cuadro 4.   FACTORES DE CORRECCIÓN DE LA ESTRUCTURA DE MORTALIDAD POR SEXO DE LA POBLACIÓN MAYOR DE 5 AÑOS,
SEGÚN EL MÉTODO DE LAS MUERTES DE BRASS:
 AÑO 2000 Y 2009


	Sexo 


	Año y factor de corrección

	
	2000


	2009

	Hombres

Mujeres
	1.1409

1.2800
	1.1723

1.2168


    Se prepararon las tablas de mortalidad por sexo, según edad específica y abreviada con los ajustes señalados, para el 2000 y 2009. Con los ajustes señalados, anteriormente, a la estructura de mortalidad del 2000, se llegó a un nivel de esperanza de vida al nacer masculina de 72.70 años y 77.48 años en la femenina.  Para el 2009, se estimó una esperanza de vida al nacer de 73.69 años para los hombres y 79.75 para las mujeres. Se calcularon para ambos años factores de separación de las muertes de menores de un año de 0.17, tanto para hombres como para mujeres.
    Se graficó y evaluó el comportamiento de la estructura en ambos casos y se obtuvieron las tablas anuales, mediante la interpolación de la función logística incorporada en PRODEX, con lo cual se logró cubrir el análisis de la mortalidad y obtener el insumo necesario, para elaborar la conciliación demográfica del período 1950-2009.
2.2.3 Determinación de los niveles de la esperanza de vida al nacer 
    La esperanza de vida  al nacer de 1950 a 2010 aumentó de 53.29 a 76.74 años, ganándose en el período un total de 23.5 años; siendo de 21.3 años en el sexo masculino y  de 25.7 años en el sexo femenino, producto del desarrollo económico, político y social alcanzado por el país en estos últimos 60 años.
    En relación al diferencial por sexo la esperanza de vida al nacer se incrementa sistemáticamente entre 1950 y 2010, observándose que el menor aumento se presenta en 1950   aumentando progresivamente en los años sucesivos hasta alcanzar un diferencial de 6.21 años para el 2010 en la esperanza de vida al nacer.  Debido a que el hombre ha estado más expuesto, al riesgo de morir en el último decenio por  factores relacionados con el incremento  del consumo de drogas, bebidas alcohólicas, el VIH, entre otros.  Cabe señalar, que en el período  2000-10 se obtuvo la menor ganancia en la esperanza de vida al nacer en los hombres, siendo de un año, con un promedio anual de 0.10 años.
	Cuadro 5.  ESTIMACIÓN DE LA ESPERANZA DE VIDA AL NACER, GANANCIA MEDIA ANUAL Y DIFERENCIA ENTRE SEXOS:  AÑOS 1950, 1960, 1970, 1980, 1990, 2000 Y 2010


	 

Año
	Total
	Sexo
	Diferencia entre

sexos (1)

	
	
	Hombres
	Mujeres


	

	
	Esperanza de Vida al nacer
	Ganancia media anual
	Esperanza de Vida al nacer
	Ganancia media anual
	Esperanza de Vida al nacer
	Ganancia media anual
	

	    1950….
	53.29
	
	52.41
	
	54.21
	
	1.80

	
	
	0.75
	
	0.74
	
	0.77
	

	    1960….
	60.79
	
	59.76
	
	61.88
	
	2.12

	
	
	0.44
	
	0.42
	
	0.47
	

	    1970….
	65.20
	
	63.93
	
	66.53
	
	2.60

	
	
	0.51
	
	0.41
	
	0.61
	

	    1980….
	70.27
	
	68.00
	
	72.65
	
	4.65

	
	
	0.27
	
	0.21
	
	0.34
	

	    1990….
	72.98
	
	70.06
	
	76.06
	
	6.00

	
	
	0.21
	
	0.26
	
	0.14
	

	    2000….
	75.03
	
	72.70
	
	77.48
	
	4.78

	
	
	0.17
	
	0.10
	
	0.24
	

	    2010….
	76.74
	 
	73.71
	 
	79.92
	 
	6.21

	(1)  Se refiere a diferencia en la esperanza de vida al nacer entre las mujeres y los  hombres.

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


2.2.4   Estimación de la omisión de los registros de defunciones
    En lo referente a la omisión en el registro de las defunciones de los menores de un año, se observó un descenso de 53.61 por ciento de 1950-55 a 29.62 en 2005-10, lo que representa una disminución porcentual del 44.7 por ciento. Cabe señalar, que a partir del quinquenio 1980-85 se da un descenso sostenido, producto del mejoramiento en la captación de la información de las defunciones.
Cuadro 6.  ESTIMACIÓN DE LA OMISIÓN DE LAS DEFUNCIONES DE
MENORES DE UN AÑO REGISTRADAS, SEGÚN QUINQUENIO:
1950-55 A 2005-10
	Quinquenio
	Defunciones  de menores de un año (1)
	Omisión

	
	Registradas
	Estimadas
	Absoluta
	Omisión

	      1950-55…...
	8,481
	18,283
	9,802
	53.61

	      1955-60……
	10,949
	17,477
	6,528
	37.35

	      1960-65……
	11,045
	16,363
	5,318
	32.50

	       1965-70……
	10,757
	14,875
	4,118
	27.68

	       1970-75……
	9,225
	13,478
	4,253
	31.56

	      1975-80……
	7,430
	12,311
	4,882
	39.65

	      1980-85……
	5,755
	11,081
	5,326
	48.07

	      1985-90……
	5,572
	9,772
	4,200
	42.98

	      1990-95……
	5,406
	8,868
	3,462
	39.04

	      1995-00……
	5,300
	8,413
	3,113
	37.00

	      2000-05……
	4,841
	7,631
	2,790
	36.56

	      2005-10……
	4,586
	6,516
	1,930
	29.62

	(1) Las cifras corresponden a la suma de las defunciones de menores de un año, de los años intermedios del quinquenio más la mitad de los años extremos.


    El registro de defunciones totales, a diferencia del registro de nacimientos vivos, contiene mayores omisiones, en términos relativos.  Los factores de corrección de la muertes de menores de 5 años y 5 años y más, a través de los                                      métodos Indirectos con información proveniente de los censos de población, son más bajos que las correcciones realizadas décadas pasadas, lo que se debe en gran medida a  la mejor cobertura del registro de defunciones en los últimos años.

    El cuadro 7 muestra que el promedio anual para el primer quinquenio de  la década de 1950, la omisión en el registro de las defunciones era de 37.3 por ciento y en el quinquenio 2005-10 este experimentó un descenso sustancial de 69.6 por ciento quedando en una omisión relativa del  11.3 por ciento. Lo que representa en cifra absoluta que esta omisión descendió en un período de 60 años, de 21,790 defunciones a 9,654. Lo que significa un avance importante en la obtención de la información por parte de las instituciones implicadas en el registro de las defunciones.   
Cuadro 7.  ESTIMACIÓN DE LAS DEFUNCIONES TOTALES
REGISTRADAS, SEGÚN QUINQUENIO: 1950-55 A 2005-10
	Quinquenio
	Defunciones  de menores de un año (1)
	Omisión

	
	Registradas
	Estimadas
	Absoluta
	Omisión

	
	(1)
	(2)
	(3)=(2)-(1)
	(3)/(2)*100

	
	
	
	
	

	1950-55
	36,567
	58,357
	21,790
	37.34

	1955-60
	42,774
	56,858
	14,084
	24.77

	1960-65
	44,003
	57,071
	13,068
	22.90

	1965-70
	47,111
	57,932
	10,821
	18.68

	1970-75
	46,549
	57,385
	10,836
	18.88

	1975-80
	40,668
	55,719
	15,051
	27.01

	1980-85
	41,342
	56,282
	14,940
	26.55

	1985-90
	46,381
	59,238
	12,857
	21.70

	1990-95
	52,002
	63451
	11,450
	18.05

	1995-00
	59,167
	69131
	9,964
	14.41

	2000-05
	65,266
	76674
	11,408
	14.88

	2005-10
	75,501
	85154
	9,654
	11.34

	(1) Las cifras corresponden a la suma de las defunciones totales años intermedios del quinquenio más la mitad de los años extremos.


2.3  Estimación del saldo neto  migratorio internacional
    Con el nuevo modelo de proyecciones de población y edad específica,  el saldo migratorio surge como complemento en los períodos intercensales, para alcanzar la estructura  de población  adecuada  al 1 de julio del decenio siguiente y se estiman los saldos netos migratorios a nivel total.  Por sexo se estima aplicando el índice de masculinidad observado en el periodo intercensal y por edad específica, una estructura similar a la observada en la población económicamente de los países del Cono Sur.
	Cuadro 8.  ESTIMACIÓN DEL SALDO MIGRATORIO INTERNACIONAL:
QUINQUENIO 1950-55 A 2005-10


	Quinquenio
	Sexo

	
	Hombres
	Mujeres

	
	
	

	1950-55……………
	-3,960
	-4,040

	1955-60……………
	-4,059
	-4,141

	1960-65……………
	-4,949
	-5,051

	1965-70……………
	-4,895
	-5,005

	1970-75……………
	-4,653
	-4,847

	1975-80……………
	-6,196
	-6,454

	1980-85……………
	-3,948
	-4,152

	1985-90……………
	-3412
	-3,688

	1990-95……………
	4,445
	3,705

	1995-00……………
	6,107
	9,268

	2000-05……………
	11,082
	9,268

	2005-10……………

	13,482
	11,818


3.   Conciliación demográfica del período 1950-2010 y determinación de la población base

          Proceso mediante el cual, a través de una estructura de población base, por sexo y edad (modelo de población estable) y un juego de probabilidades de supervivencia, estructura de fecundidad por edad de la madre y saldo migratorio por sexo y edad de un periodo de estudio, en este caso 1950-2010, se logra determinar una estructura base por sexo y edad para la proyección del período  2010-50.         

      3.1    Evaluación de la estructura por sexo y edad de la población censada

    La población censada de cada año (1950-2010) se llevó al 1 de julio del año respectivo, por sexo y edad específica con base en la tasa de crecimiento intercensal de cada período.  

    Para evadir oscilaciones y atracción de dígitos, en las estructuras, se hicieron promedios móviles de tres años. 
3.1.1. Calidad en la declaración en la edad 
    Una característica frecuente en los censos de población es la tendencia que tienen algunas personas de declarar una edad diferente a la “edad cumplida”, lo que distorsiona la estructura por sexo y edad (pirámide de población), por tanto se deben evaluar y corregir estas diferencias. La población joven tiende a declarar menos edad de la que realmente tiene, mientras que la población adulta mayor tiende a declarar más edad.  Para corregir tal efecto, existen técnicas que permiten estimar la magnitud de esta irregularidad.
    Una de estas técnicas es el Índice de Myers, ya que su cálculo mide la preferencia o rechazo de las personas por un determinado dígito.  Este índice se basa en el supuesto de que la suma de la población para cada dígito debe representar el 10% de la población y cualquier desviación con respecto a este valor, representa una preferencia o rechazo.  Otras técnicas utilizadas también para la evaluación de la edad son: el Índice de Whipple y el índice de Naciones Unidas, de  los cuales únicamente se presentarán sus resultados.
	Cuadro 9.  RESUMEN DE LOS ÍNDICES DE MYERS, WHIPLE Y NACIONES UNIDAS
EN LOS CENSOS DE POBLACIÓN DE PANAMÁ:  AÑOS 1950-2010

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Año
	Índice de Myers
	Índice de Whipple
	Índice Naciones Unidas

	
	Total
	Masculino
	Femenino
	Total
	Masculino
	Femenino
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	  1950…
	16.3
	15.4
	17.2
	141.6
	...
	...
	30.7

	  1960…
	8.0
	7.5
	8.4
	120.9
	...
	...
	18.3

	  1970…
	6.7
	6.2
	7.2
	118.1
	...
	...
	14.0

	  1980…
	4.8
	5.2
	4.8
	113.6
	113.4
	113.8
	15.9

	  1990…
	3.7
	3.5
	3.7
	109.3
	109.2
	109.3
	9.9

	  2000…
	1.7
	1.7
	1.6
	103.2
	103.3
	103.2
	7.8

	  2010…
	1.8
	1.9
	1.7
	103.7
	103.6
	103.8
	8.4

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	


    El Índice de Myers requiere de la edad específica de la población de 10 a 79   años, ya que en las primeras edades el patrón de preferencia no es muy regular.  Teóricamente, este índice varía entre 0 y 180.  En el caso de información correcta es 0 y  de concentración de un dígito el valor es de 180.  Los rangos de este índice se componen de la siguiente forma: si el valor es menor de 5, se considera un nivel bajo  o datos confiables, entre 5.1 y 15.0; nivel intermedio o datos aproximados, entre 15.1 y 30.0; nivel alto o datos malos, y de 30.1 y más; nivel muy alto o datos pésimos.
    Panamá, en los últimos dos censos con respecto al Índice de Myers, ha   mantenido un nivel bajo, con una disminución progresiva que proviene de una mejora en la declaración de la edad, la cual reduce la preferencia de dígitos.  No obstante, persiste la atracción por los dígitos 0 y 5; lo cual está asociado a un mayor rechazo por las edades terminadas en 1, 6 y 4, según se observa en los resultados de los censos del 2000 y 2010.  
     Al comparar el comportamiento de  los resultados de este índice desde 1970  se tiene que  los valores de atracción han variado significativamente, disminuyendo esta preferencia a medida que los índices se hacen menores.  La mujeres se han visto más afectadas por este tipo de error en la declaración de la edad, excepto en los últimos dos censos.
    En el censo del 2010, el Índice de Myers fue de 1.8.  En los hombres, de 1.9; y en las mujeres de 1.7, clasificados ambos en un nivel bajo.  Las edades de mayor atracción fueron la terminadas en los dígitos 0 y 5; y las de mayor rechazo las terminadas en los dígitos 1 y 6.  Cabe destacar, que estos dos últimos censos presentan valores en cada dígito muy parecidos entre sí.
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3.1.2. Índice de masculinidad censal y estimado

    El índice de masculinidad por edad da indicios sobre las posibles omisiones censales y efectos de la migración (inmigrantes o emigrantes) reflejándose este último en el equilibrio entre los sexos.  

    En el cuadro 11 se presenta el comportamiento de los índices de masculinidad de la población censada y estimada del período 1950 al 2010, observándose que a nivel total del país, este indicador  tiende a descender en el tiempo; en 1950 el mismo era 103.5 hombres por cada 100 mujeres y para el  2010 fue de 101 hombres por cada 100 mujeres.

    En los menores de quince años, este índice en los censos 1950-80 es relativamente bajo comparado con los observados en los últimos censos (1990-2010), lo que posiblemente se deba a las altas tasas de mortalidad diferencial por sexo durante el período señalado.      

    El índice de masculinidad entre los años 1950 y 1960, tiende a ser alto en las edades de 60 y más, producto del remanente de la población masculina, inmigrante proveniente de las Islas del Caribe; en su mayor parte, que participaron en la construcción del Canal de Panamá a inicios del siglo XX. 
    Entre los censos de 1970-90 se observa que los índices de masculinidad en las edades centrales (15-45) tienden a bajar, producto de un aumento en la emigración internacional femenina, como consecuencia de la relación entre Panamá y Estados Unidos; por la operación y  manejo del Canal, aunado a la mayor mortalidad masculina que se da en esas edades.
    Los datos observados en los censos del 2000 y 2010 señalan que el índice de masculinidad por edad continúa bajando.  Al entrar en vigencia los tratados Torrijos Carter,  la República de Panamá adquiere mayor importancia a nivel de la región, constituyéndose en un atractivo para la mano de obra extranjera, lo cual beneficia a las mujeres.  

    La estructura de la población en las edades finales de 65 años y más de edad muestra  un marcado descenso en el índice de masculinidad, propio de una mayor sobrevivencia de la población femenina. 
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Indice de Masculinidad: Número de hombres por cada 100 mujeres.

Cuadro 11.  INDICE DE MASCULINIDAD CENSADO Y ESTIMADO: AÑOS 1950-2010 

Indice de Masculinidad

1950

1960

1970

1980

1990

2000

2010
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3.1.3    Omisión de la población censal

    Con base en una estructura corregida, derivada de la conciliación demográfica del periodo 1950-2010, y la población censada llevada al 1 de julio, se obtuvo el porcentaje de omisión censal o cobertura del censo de población.  Con este procedimiento, se estimó la  omisión  total y por sexo para cada uno de los años censales, siendo esta de 7.5 por ciento en el censo de 1950, observándose un mejoramiento en la calidad de este indicador  en los censos de 1960 y 1970, con  porcentajes de 6.5 y 5.9, respectivamente.

    La cobertura del censo de población del 1980 presenta un deterioro, ya que la omisión estimada es de 7.6 por ciento.  Panamá tiene una tradición censal, lo que ha permitido que la población colabore con el censo, observándose que para los censos 2000 y 2010 en promedio, la omisión es del 6.5 por ciento.  Según los rangos de calidad establecidos por las Naciones Unidas, los niveles de omisión observados en nuestro país, se ubican en la categoría de buenos.
    En relación a la omisión por sexo, en el periodo 1980-2000 esta es ligeramente más alta en las mujeres.   
	Cuadro 12.  ESTIMACIÓN DE  LA  OMISIÓN DE LA POBLACIÓN TOTAL DE LA REPÚBLICA POR SEXO: CENSO DE 1950 – 2010


	              Año
	Porcentaje de omisión (1)

	
	Total
	Hombres
	Mujeres

	1950……........
	7.53
	8.19
	6.83

	1960…...........
	6.51
	6.98
	6.03

	1970...............
	5.98
	6.31
	5.65

	1980….………
	7.64
	7.55
	7.72

	1990….………
	5.68
	5.53
	5.83

	2000.…………
	6.33
	6.20
	6.46

	2010….………

	6.73
	6.73
	6.72

	(1)  Se obtiene mediante la comparación de la población censada con la estimada a la 
      misma fecha.


      Al comparar la población menor de cinco años de edad, estimada al 1 de julio de 2010  (proveniente de la cohorte de nacimientos de 2005-09) con la población menor de cinco años de edad, censada y llevada al 1 de julio de 2010 se estimó una omisión de 10.2 por ciento, lo que representa una población de 37,005, de igual forma se estimó una omisión de 7.3 para el grupo de 5 a 9 años (proveniente de la cohortes de nacimientos de entre 2000 y 2004)  y 6.2 para la población de 10 años y más de edad (proveniente de cohortes de nacimientos anteriores al 2000)  lo que representa en cifras absolutas 25,989 y 183,361, respectivamente. A nivel total del país, la omisión se estimó en 246,355 lo que representa el 6.7 por ciento, como se muestra en el cuadro siguiente:
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7.3

10 años y más de edad…

2,940,248
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6.2

Cuadro 12 a.  PORCENTAJE DE OMISIÓN DE LA POBLACIÓN TOTAL                                          

DE LA REPÚBLICA POR GRANDES GRUPOS DE EDAD:                                                                                                        
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3.2  Determinación de la población base de la proyección y el Modelo Evadan
3.2.1. Estimación de la población inicial y conciliación demográfica Evadan 
 

    Para las estimaciones y proyecciones de población del período histórico (1950-2010), se utilizó la técnica de proyección conocida como Evadan, desarrollada por el demógrafo Paulo Campanario,  y su realización se hizo en varias etapas:  

    En la primera etapa se estimó la población por sexo y edad al 1 de julio de 1950, es  decir, se aplicó una nueva técnica (Modelo Evadan), para corregir y ajustar la población censal de ese año, punto de partida de las estimaciones y proyecciones del CELADE y de las Naciones Unidas, que coincide con el inicio del fortalecimiento de los sistemas estadísticos en América Latina y, consecuentemente, con la realización sistemática de censos de población.
    En la segunda etapa se realizó la conciliación demográfica del período 1950-2010 por sexo y edad específica, previa evaluación de las tasas de fecundidad por edad específica de la madre, las probabilidades de sobrevivencia por sexo y edad específica derivada de las tablas de mortalidad con un grupo abierto final de 100 y más años y los saldos migratorios por sexo para cada uno de los años del período en estudio. Las estimación de la población total  resultante para los años terminados en cero, fue confrontada con la población censal llevada al 1 de julio, lo que permitieron estimar el porcentaje de omisión censal y establecer una estructura de población base al 1 de julio de 2010, para la proyección de población del período 2010-50.
    En esta conciliación demográfica se trató de respetar, en la medida de lo posible, los niveles y tendencias de las tasas globales de fecundidad, estructura de la fecundidad por edad de la madre, mortalidad infantil y esperanza de vida al nacer obtenidas por investigadores que en su momento estudiaron a profundidad el comportamiento de estas variables (1950-80). La información del período 1990-2010 tiene una mayor cobertura y una clara definición de los niveles y tendencias.
3.2.2   Descripción general del Modelo EVADAN y PRODEX

    La metodología y el software (PRODEX, Versión 5.42) aquí utilizado, responde a un modelo denominado EVADAN. 
    El modelo demográfico adoptado describe una población en el tiempo, su dinámica y utiliza en su interior otros submodelos (Diagrama de Lexis, fecundidad, mortalidad, migración, etc.) y la teoría implícita por la adoptada es la de las poblaciones teóricas, la cual relaciona matemáticamente las principales variables demográficas coherentes en determinado período de tiempo.
     Adicionalmente, el Modelo EVADAN es un método de aproximaciones sucesivas a la realidad demográfica en estudio, es decir, parte de una situación simple se van introduciendo, una a una, nuevas variables y, a cada paso, queda más complejo y más informaciones confiables sobre la realidad estudiada.
    El objetivo básico de EVADAN es describir la dinámica demográfica básica de poblaciones que presentan pocas fuentes de datos y por lo tanto, puede servir como complemento de otros métodos que tienen el mismo objetivo, como los denominados métodos indirectos de estimación demográfica. Como es un método de aproximaciones sucesivas, por consecuencias y definición, es un método abierto y, por tal motivo, se sirve de estos otros métodos.

    Específicamente, este modelo puede ser descrito como una planilla que utiliza el Diagrama de Lexis como base y estructura  de los cálculos, los cuales son hechos por año calendario. La principal variable de control del modelo es la población por sexo y edad específica de determinados censos.

    La población teórica de 1950 es generada por el Modelo EVADAN, a partir de una población estable por sexo y edad, introducida en la planilla,  100 años antes de 1950. Esta población de 1850 fue generada, a la vez, a partir de una TGF superior a 7 hijos por mujer, con migración nula y relaciones de supervivencia del Modelo Latino de Naciones Unidad correspondiente a una esperanza de vida para ambos sexos de 41.25 años más bajo que la del período 1950-55 estimada por el CELADE en su anterior proyección. Es importante notar, que lo esencial en esa etapa, es la estructura de la población inicial por sexo y edades y no el número absoluto de personas.
    A partir 1850, con su estructura base por sexo y edad, se impuso una mortalidad hasta 1950 constante, es decir, se introdujeron entre 1850 y 1950, las mismas relaciones de supervivencia por sexo y edades especificas.
      En este esquema se introduce la población teórica determinada por sexo y edad específica para el año 1950.  Posteriormente, se introducen cambios en los niveles de fecundidad y niveles y estructuras de la migración para lograr explicar, según la dinámica demográfica, la población censada en 1950. Lo que no es posible explicar por esta dinámica, se atribuye a los problemas de omisión censal o mala declaración de la edad.
    En el caso de la República de Panamá, los censos tienen una periodicidad de 10 años, siendo estos los comprendidos entre 1950 y 2010, llevados al 1 de julio de cada año censal.  Los resultados de los años calendarios intercensales surgen de la dinámica de las tendencias de las variables demográficas estimadas en el período de estudio, lo que permite calcular la omisión censal en cada caso.
    Siendo más específico, se introducen las relaciones de supervivencia por sexo y edad específica; las tasas globales de fecundidad con sus respectivas distribuciones por edad específica, es decir, tasas específicas de fecundidad por edad de la madre, los índices de masculinidad al nacer y los saldos netos migratorios por sexo y edad específica.

4.  Proyección de los componentes del crecimiento poblacional 2010-50

    Las estimaciones y proyecciones de población que se presentan en este documento, se elaboraron  por edad específica, mediante el uso de las herramientas que contiene el paquete de Proyecciones Demográficas en Excel (PRODEX).  Cabe señalar, que los resultados se generaron por edad específica y grupo de edad, no obstante, por recomendaciones de este Instituto, presentamos los resultados en forma resumida por grandes grupos de edad.    
4.1.   Proyección de la fecundidad, período 2010-50
    Para proyectar la estructura de la fecundidad, se ha considerado una sola  hipótesis de evolución, como estructura inicial por edad de la madre, para el 2010 se consideró la  proveniente de la conciliación demográfica del periodo 1950-2010 y como estructura final al 2050 la elaborada por el CELADE (Guiomar Bay).  La tasa Global de Fecundidad inicial es de 2.55 hijos por mujer y la final de 1.88 hijos por mujer.  Con la estructura relativa inicial y final se interpolaron linealmente, las estructuras relativas del periodo.  Las mismas fueron aplicadas a las tasas globales de fecundidad, a través de la función logística.  (Ver cuadro que contiene los indicadores derivados de la proyección de las estimaciones de población al final de este documento). 
               4.2   Proyección de la mortalidad, período 2010-50
    Con el módulo de mortalidad del paquete PRODEX, se proyectaron las esperanzas de vida  al nacer del periodo 2010-50 derivada de una tabla de vida inicial estimada por sexo para el 2010 y una tabla de vida límite proporcionada por CELADE (Guiomar Bay). 
    La esperanza de vida al nacer estimada, inicial, para los hombres es de  73.71 años  y para las mujeres de 79.92 años, mientras que la esperanza de vida al nacer límite masculina es de 84.0 años y la femenina de 90.0 años.  La esperanza de vida al nacer anual por sexo entre el 2010-50 se estimó a través de una interpolación con la función logística y mediante la estructura de las probabilidades de morir, por edad específica de las tablas iniciales y finales se generaron las tablas de mortalidad por sexo para cada uno de los años del período 2010-50.

    Los resultados de la estructura de mortalidad por sexo, que genera el paquete los realiza a través de tablas completas y tablas abreviadas.  En este documento presentamos las abreviadas con el grupo abierto final de 85 años y más de edad.
               4.3   Proyección de la Migración Internacional 2010-50
    La República de Panamá históricamente se ha caracterizado por ser expulsora de población, sin embargo, a partir de 1990, con el establecimiento del gobierno democrático y posteriormente, con la entrada en vigencia de los tratados Torrijos Carter en 1999, se da una corriente migratoria internacional positiva, con una tendencia creciente.  Como esta es una variable de difícil predicción, y considerando que en el periodo 2000-10 el saldo migratorio internacional también ha sido positivo y creciente se prevé que para el período 2010-40, este comportamiento se mantenga.  De esta manera, y considerando el auge económico que se está dando en el país, se estima que el saldo migratorio internacional, durante el período 2010-20 será de crecimiento alto, para posteriormente atenuarse en el resto de los años considerados en la proyección. 
    En el período  2040-50, el saldo migratorio internacional estimado es “0”, suponiendo que el número de personas que entren al país será igual al número personas que salen de este. 
5. Análisis de los resultados de las estimaciones y proyecciones de la población total, por               sexo y edad, período 1950-2050.
    La elaboración de las nuevas estimaciones y proyecciones de la población, tienen como base la información derivada del censo de 2010 y de la conciliación demográfica de las variables fecundidad, mortalidad y migración.  De estas se deriva un conjunto de indicadores que se utilizan como punto de referencia en la elaboración de planes económicos y sociales, programas de salud y educativos;  y demás políticas de estado, con el fin de medir el avance, logros y/o mejorar la calidad de vida de la población.

5.1. Estructura por edades

    Dada las altas tasas de fecundidad en décadas pasadas, Panamá ha reflejado estructuras piramidales con bases anchas en los primeros grupos de edades que revelaban una estructura de población relativamente joven.  No obstante,  las actuales tendencias demográficas muestran de manera general, un crecimiento poblacional desacelerado en la primera década del siglo XXI, inducido principalmente por un descenso de la fecundidad, la mortalidad general e infantil como consecuencia de mejores servicios de salud, mayor interés en la educación, mayor demanda en el mercado laboral, entre otros factores, que presentan una estructura de poblacional encaminada al envejecimiento a mediano plazo.
    Este efecto poblacional ha modificado la estructura de población en el tiempo como es el caso de los menores de 15 años con los de 15-64 años; y estos dos grupos con los de 65 años y más, trasladando a las próximas décadas un aumento progresivo en la relación de dependencia. 

    La relación de dependencia, es la razón de personas en edades en la que se atribuye “dependencia” (generalmente personas menores de 15 y mayores de 64 años de edad) entre la edad “económicamente productiva” (personas entre 15 y 64 años de edad) en una población.  También a este indicador se le conoce como dependencia demográfica, ya que se utiliza para estimar la carga económica de la que es solidaria la población productiva de un país.
	                     Gráfica 4. PIRÁMIDE DE LA POBLACIÓN DE LA REPÚBLICA 
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    Por tanto, se puede señalar que en Panamá la relación de dependencia ha caído en más de un tercio, durante el período 1950-2010, ya que pasa de 85 a 56 dependientes por cada 100 personas en edad productiva.  Esto en equilibrio con el aumento en el grupo de edades 15-64 años, el declive de los menores de 15 años y la estabilidad del crecimiento del grupo de 65 años y más.

    En 1950, los menores de 15 años constituían el 42 por ciento de la población total.  Durante  el período 1970- 2010, su peso relativo muestra un descenso sostenido, el cual se mantendrá hasta finales del período.  Para el período 2010-50, se prevé que este grupo pase de 29 a 19 por ciento de la población.        En contraste, la población de 15-64 años ha mostrado un ascenso entre 1970 y 2010, el cual ha incidido favorablemente en una menor relación de dependencia, no obstante, pese a este comportamiento, se proyecta una desaceleración en su crecimiento para el período 2030-50.
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    El grupo de 65 años y más, en la segunda mitad del siglo XX mostró casi una invariabilidad en su peso relativo aumentando en tan solo 2 puntos porcentuales, ya que pasa de 4 a 6 por ciento de la población.  Sin embargo, en el primer decenio de este siglo pasa de 6 a 7 por ciento, marcando el inicio de un ascenso progresivo en el grupo de 65 años y más, el cual se estima represente en el 2025, un 10 por ciento de la población.  Para el 2050, se duplicará su peso relativo en un 20 por ciento de la población total.

    De igual manera, al analizar cifras absolutas de subpoblaciones en estos tres grandes grupos, se advierte que para los próximos 20 años (2010-30) habrá una fuerte demanda de servicios básicos o presión demográfica en casi todos los grupos poblacionales.  Tal es el caso, de la población entre 6 y 14 años de edad, que requerirá el aumento de aulas en los centros de educación básica general (hasta noveno grado) dada la obligatoriedad de la educación mínima respaldada por la red de oportunidad, becas universales, transformación de la educación, acceso a tecnología, entre otros programas y planes gubernamentales.
    La población de 15 a 19 años de edad prolongará su demanda en la atención en educación media, salud sexual, esparcimiento, entre otras necesidades propias de la edad.  No obstante, el trabajo que se haga hoy, incidirá directamente en los jóvenes de las próximas décadas, con la ventaja de una desaceleración o estabilización en el número de miembros o efectivos en el período 2020-50, lo que permite hacer mejoras en los planes y programas; y en la elaboración de nuevas política públicas basada en la experiencia con estos grupos.

    El incremento en el volumen de jóvenes (de 20-29 años), no solo representará una mayor cantidad de electores, sino que traerá consigo necesidades de empleo, vivienda y educación superior, lo que emplaza a este y a los próximos gobiernos a la planificación y establecimiento de estrategias y políticas sociales que puedan suplir estas demandas.  Además, se deben fortalecer  programas como:  mi primer empleo de la Autoridad de la Micro, Pequeña y Mediana Empresa (AMPYME), las becas para estudios del Instituto Nacional de Desarrollo Humano (INADEH), entre otras capacitaciones institucionales.  Esto sin dejar de atender los actuales niveles de hacinamiento, desempleo, pandillerismo, delincuencia, consumo de drogas y/o alcohol, que afectan o son consumados principalmente por jóvenes, ya que la conjugación de estos flagelos con una demanda insatisfecha, podría aumentar los índices de violencia, la desintegración familiar, entre otros problemas sociales.

    En relación a la población de adultos mayores (60 años y más de edad) mostrará un crecimiento más acelerado.  Se prevé un alto porcentaje de población longeva que superará el millón de personas alrededor del 2040.  El envejecimiento de la población ejercerá una mayor demanda en materia de salud y en las propias finanzas (jubilaciones y pensiones) de la Caja de Seguro Social y del Ministerio de Salud.  
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5.2   Fecundidad

    En los últimos años, Panamá ha experimentado cambios importantes que se reflejan en la estructura por edad de la población, en el patrón reproductivo y en la mortalidad, entre otros indicadores.  La fecundidad ha sido una de las variables determinantes en el crecimiento de la población, sus cambios han afectado directamente la estructura por sexo y edad, determinando en gran medida la condición de juventud observada en el siglo pasado y el envejecimiento que comenzará a acentuarse para el primer cuarto de este siglo.  Esto relacionado a que la fecundidad se mantenga en descenso y la mortalidad no presente incrementos importantes.

    En el análisis de la fecundidad se utilizan: la tasa bruta de natalidad (TBN), la tasa de fecundidad general (TFG), las tasas de fecundidad por edad (5fx), la tasa global de fecundidad (TGF), la edad media de la fecundidad (m), la tasa bruta de reproducción (TBR) y la tasa neta de reproducción (TNR).  Para los cálculos se consideran los nacimientos y la población femenina en edad fértil (15 y 49 años), excepto en la TBN, que usa en el denominador la población total.  Las más utilizadas son: TGF y TBN, ya que admiten comparaciones entre países o regiones.
    En los primeros años de la proyección, la TBN alcanzó valores superiores a los 40 nacimientos por mil habitantes entre 1950 y 1960. En consecuencia, la TGF y la TFG muestran sus puntos más altos, de un promedio de 6.0 hijos por mujer y 190 nacimientos por mil mujeres en edad fértil, respectivamente.  Estos valores se atribuyen en parte, al efecto del auge económico que adquirieron las ciudades terminales del Canal de Panamá aunado a una disminución de las tasas de mortalidad por las mejoras en los servicios de salud y un mayor acceso a los mismos.
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    Otro factor es el aspecto cultural, ante la inexistencia de un plan de vejez o jubilación, las parejas garantizaban su manutención o sustento económico con la sobrevivencia de un mayor número de hijos.  Las mujeres llegaban a uniones consensúales o al matrimonio a edades más tempranas y al no tener la planificación adecuada sobre el número de hijos deseados prevalecían tasas altas de fecundidad. 
    En el período1960-2010 se inicia un descenso sostenido en la estructura de la fecundidad, reflejándose en las tasas globales  que pasan de un promedio de 6.0 hijos por mujer a uno de 2.55.   Durante este mismo período la tasa general de fecundidad baja en 60 por ciento de 193 a 78 nacimientos por cada mil mujeres en edad fértil.
    El descenso en el patrón de fecundidad se fundamenta en los cambios políticos, sociales, económicos y culturales ocurridos en la sociedad panameña a partir de la década del 70, además de la universalización de la educación; los avances en materia de salud; la planificación familiar; acceso y distribución de anticonceptivos, los que además motivaron una mayor participación de la mujer en:  el control y la planificación del embarazo, actividades educativas, fuerza laboral o en la necesidad de encontrar un empleo para elevar el ingreso familiar acorde al nivel educativo alcanzado, entre otros factores, que en conjunto influyeron en la disminución de los niveles de fecundidad.
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    Esto sin dejar de considerar que las mujeres con familias numerosas pueden estar sometidas a tensiones físicas y psicológicas más intensas, máxime si los recursos para la atención de los hijos son limitados o escasos, que en aquellas madres con menos niños que atender.  De esta manera, la perspectiva de la mujer acerca de la vida y su bienestar psicológico cambia al interactuar con estos factores y la posibilidad de controlar la fecundidad se hace una necesidad progresiva, a través de su ciclo reproductivo.

    Esta situación es producto de la ausencia de una política pública referente a la natalidad que no se programó en su momento y que fue suplida por un control implícito, el cual logró una reducción significativa en los niveles de fecundidad y morbi-mortalidad materno e infantil a nivel nacional.
    Sin embargo, en Panamá aún se mantienen regiones y grupos humanos con una fecundidad y mortalidad  alta, similar a las de décadas pasadas, es decir, que se encuentran en una primera o segunda etapa de la transición demográfica, tal es el caso de la población indígena, en donde los programas de planificación familiar y salud materno - infantil no han tenido la eficacia de traspasar las barreras culturales, por tanto se mantienen rezagados en la disminución de los niveles de la fecundidad,  que son relativamente altos comparados con el resto de la población.

    La combinación de estas tendencias beneficia a Panamá con una estructura moderada o de crecimiento intermedio.  La pirámide poblacional reciente muestra el impacto que tienen los determinantes de la fecundidad en la estructura de la población por sexo y edad en las dos primeras décadas del siglo XXI. 
	           Gráfica 9. PIRÁMIDE DE LA POBLACIÓN DE LA REPÚBLICA 
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	Gráfica 10. PIRÁMIDE DE LA POBLACIÓN DE LA REPÚBLICA 

 AL1 DE JULIO DE 2020 y 2050 
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    Para el período 2010-50, se proyecta la continuidad de este descenso, pero a un ritmo menos acelerado, previéndose una tasa global de fecundidad a nivel de reemplazo  de 2.1 hijos por mujer para el quinquenio 2025-30.  

    Al final de la proyección, se estima una tasa global de fecundidad  de 1.88 hijos por mujer, una tasa bruta de natalidad próxima a los 12 nacimientos por mil habitantes y una tasa de fecundidad general cercana a los 54 nacimientos por mil mujeres en edad fértil.  Estas tendencias tendrán un fuerte impacto en la estructura por sexo y edad, el que se refleja en la pirámide de población y que se caracterizará por una reducción en el porcentaje de la población en edades más jóvenes y un aumento en las edades avanzadas, acentuándose el envejecimiento de la población.   Cabe señalar, que la distribución porcentual, en la mayoría de los grupos de edad se ubicará en un rango de 6 a 7 por ciento en los próximos 30 años.
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    Los cambios en el patrón reproductivo, producto de la orientación recibida han tenido un efecto importante sobre la salud materno-infantil, principalmente en los grupos extremos (15-19 y 45-49 años),  ya que los embarazos en estas edades conllevan en ocasiones a nacimientos con alto riesgo de muerte o de sufrir traumas al nacimiento o anormalidades genéticas. No obstante, en las mujeres indígenas, prevalecen tasas más altas, debido a sus patrones culturales.   
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    Es importante resaltar, que en el período 1950 – 2010, las tasas de fecundidad por edad presentaron una reducción que superaba el 50 por ciento, a excepción del grupo 15-19 años (adolescentes), cuya tasa desciende en un 45 por ciento.  Para 1950 y 1960, estas tasas presentaban una cúspide dilatada concentrando los nacimientos en los grupos de 20-24 y 25-29 años.  En 1970 y 1980, se da un descenso en toda la estructura de la fecundidad con un mayor peso en el grupo de 25-29 años, por lo que se registra una cúspide temprana.
    Esta reducción en las tasas de fecundidad en este decenio, se debe en gran medida a los cambios que se incorporan a nivel institucional, entre ellas, mayor conocimiento de la mujer en el uso de métodos anticonceptivos, tanto por instituciones públicas como privadas.  Mayor acercamiento de la población campo-ciudad, mejores servicios de salud  y más accesibilidad a los servicios educativos con incentivos para la juventud, mayor participación de la población en las actividades económicas, entre otros.

    Para final de siglo XX, la fecundidad tiende a una cúspide dilatada, dado que el declive de la tasa de los grupos de 20-24 es mayor que el del grupo de  25 a 29 años. 

    Pese a ello, la fecundidad  en el 2010 se caracteriza por ser de cúspide temprana, ya que la mayor proporción de los nacimientos se concentra en las mujeres de 20-24 años; y se proyecta la fecundidad temprana para el período 2010-50.

    A diez años de la entrada en rigor de la Ley No. 29 del 13 de junio de 2002, la cual garantiza la salud y educación de la adolescente embarazada, se desconoce el avance o impacto de su implementación, sin embargo, las estimaciones y proyecciones de población apuntan a una caída del 9 por ciento.  En términos absolutos, esto representa 7 nacimientos menos por cada mil adolescentes, lo cual es un avance aun cuando la población de mujeres de 15-19 años (adolescente) está aumentando en número.
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    Con respecto a la evolución de la fecundidad por edad, se proyecta una tendencia de descenso más conservadora, la cual permanecerá constante a partir de 2030, en donde se alcanzará el nivel de reemplazo.  En este punto se reduce el aporte al proceso de renovación de la población, lo que incidirá en un proceso de envejecimiento más acelerado.  La disminución de estas tasas en los grupos extremos será poco perceptible, pero tendrán su impacto en la mortalidad infantil y en consecuencia, en la esperanza de vida al nacer.

5.3   MORTALIDAD

    La mortalidad es una de las variables de salida y determinante del crecimiento de la población, no obstante, su comportamiento es diferencial por sexo y edad, por lo que su estudio ofrece diferencias en las etapas de desarrollo del hombre y la mujer.  La curva de mortalidad se caracteriza, porque es alta en los menores de un año y de 1-4 años, luego desciende a niveles más bajos en las edades de 10-14 años; seguidamente se incrementa por causas externas, principalmente en la población masculina hasta los 40 años; de ahí en adelante su efecto diferencial (por sexo y edad) está determinado por enfermedades degenerativas y el envejecimiento de la población, incidiendo en una mayor o menor sobrevivencia de un sexo en relación al otro.

     Este diferencial (por sexo y edad) se puede cuantificar con mayor claridad, mediante la construcción y análisis del instrumento resumen de la mortalidad, como lo es la tabla de mortalidad.  Este instrumento constituye una herramienta fundamental en el estudio de la mortalidad de un país o región en particular.  Las probabilidades de muerte conjuntamente con otras variables permiten establecer el estado de bienestar y salud de la población. 

    Como parte de las nuevas proyecciones de la población a nivel total de la República que regirán en el periodo 2010–50, se elaboraron las tablas específicas y abreviadas de vida que describen el comportamiento de la mortalidad para un período de 100 años por año calendario.  En este documento se presentan tablas abreviadas decenales con un grupo abierto final de 85 años y más.  De igual manera, los primeros 50 años se refieren a una etapa de estimación y ajuste del nivel de la mortalidad conforme a las tendencias históricas observadas; y los otros 50 años a la proyección de la mortalidad basados en la tabla límite de mortalidad de CELADE, en donde la esperanza de vida masculina es de 85 años y la femenina de 88 años.

Mortalidad masculina

    Durante el período 1950-2010, la tendencia de las probabilidades de muerte resalta el descenso progresivo de los niveles de mortalidad por edad y sexo, lo que ha incidido en el aumento del tiempo vivido en la esperanza de vida por edad y sexo.  Sin embargo, los hombres registran probabilidades de muerte (nqx) más elevadas que las mujeres en casi todas las edades durante este período, lo que contribuye a su mayor sobrevivencia e incremento en la ganancia femenina, en años, de esperanza de vida.
    En este periodo el descenso en la probabilidad de muerte masculina fue significativo en los menores de 15 años, cuyo rango estuvo entre 77 y 91 por ciento.  En este sentido, la Mortalidad Infantil marcó un descenso de 83 por ciento, la cual pasó de 113 a 19 muertes por cada mil nacidos vivos en dicho período.
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    Esta reducción, sin distinción del sexo, muestra los esfuerzos por mejorar las condiciones de salud pública, de saneamiento ambiental, además de las campañas de vacunación y control prenatal, entre otras acciones realizadas en las últimas décadas por diversos gobiernos.  De igual manera, los de edad 1 y de 5-9 años, consignaron descensos de 91 y 88 por ciento, respectivamente.  A final de periodo de estimación, se prevé un descenso sostenido de los niveles de mortalidad en los menores de 15 años, si se mantienen las condiciones sanitarias y niveles de fecundidad actuales.
Siguiendo con esta tendencia, el grupo de 15-39 años, descendió en un rango de 39 a 57 por ciento; el grupo de 40-59 años bajó de 62 a 65 por ciento; y el grupo de 60 años y más, entre 43 a 60 por ciento.  En general, la mortalidad masculina mantuvo en casi todos lo grupos de edad, la tendencia histórica de descenso desde 1950 a 1990, exceptuando el período comprendido entre 1985 y 1990, que mostró un incremento en las edades de 30 a 34 años con tasas de mortalidad de casi 15 muertes por cada mil habitantes.  Esta tendencia se atribuye en parte, a las muertes violentas ocurridas por la invasión del 20 de diciembre de 1989.

    Cabe destacar, que para el período 2000-10, los datos revelaron un aumento en la probabilidad de muerte en los hombres de edades de 15-34 años, la cual está asociada a factores externos como: los homicidios, suicidios, accidentes de tránsito, enfermedad por virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), entre otras causas de muertes.

    Esto pone de manifiesto, la urgencia de legislaciones, planes y estrategias a mediano y largo plazo en materia de seguridad y en educación de salud sexual, como se hace referencia en el acápite de fecundidad, con el fin de atender las demandas de los adolescentes y jóvenes panameños.
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    En referencia al período 2010-30, las probabilidades de muertes presentarán un descenso sostenido por arriba del 20.0 por ciento en lo primeros 20 años de la proyección.  La mortalidad infantil en los primeros 10 años se prevé baje un 14 por ciento y en las próximas décadas cerca del 26 por ciento.  Cabe destacar, que el riesgo de muerte a que están expuestos los menores de un año se manifiesta con mayor intensidad en los menores de un mes de nacidos, por  causas atribuidas a enfermedades infecciosas y endógenas en la mayoría de los casos. Sin embargo, las probabilidades de muerte aumentan al establecer las diferencias por sexo, siendo la población masculina la que denota las mayores tasas de mortalidad por mil nacidos vivos, en comparación con las mujeres.

Mortalidad femenina

    Es igualmente baja en las menores de 15 años y el descenso de este grupo se enmarcó en un rango de 85 a 92 por ciento.  No obstante, la sobremortalidad presenta una tasa de 4 muertes masculinas por cada 1,000 mujeres.  Entre el 2000 y 2010, el grupo presentó una caída de 15 puntos porcentuales.  Al desagregar por edades, se observó que la Mortalidad Infantil femenina marcó una caída de 86 por ciento, ya que pasó de 95 muertes en 1950 a 13 muertes  en el 2010, por cada mil nacimientos.  De igual manera, los de edad 1 y el grupo de 5-9 años, consignaron descensos de 91 y 92 por ciento, respectivamente.  El grupo de 10-14 años bajó en 86 por ciento.  De igual forma, se proyectó un descenso sostenido hasta el final de período.
    Manteniendo la tendencia, está el grupo de 15-39 años que descendió en un rango de 39 a 57 por ciento; el grupo de 40-59 años bajó de 79 a 87 por ciento; y el grupo de 60 años y más, entre 54 a 70 por ciento.

    En general, las tasas evidencian que la mortalidad es diferencial por sexo y edad, en donde las mujeres experimentaron niveles de mortalidad más bajos en relación con los hombres para el mismo período de estudio. Este comportamiento se atribuye en parte, a las muertes violentas, al VIH / SIDA, Tumores malignos, enfermedades isquémicas del corazón, enfermedades cerebrovasculares, entre otras causas de muerte a las que son más propensos los hombres y hechos coyunturales como la invasión del 20 de diciembre de 1989.  El descenso en los niveles de mortalidad en hombres y mujeres por edad, apunta a un incremento en el volumen de la población y por ende, a una mayor esperanza de vida que tiende a una estructura más envejecida.  Sin embargo, en toda la estructura de las muertes femeninas por edad, prevalecen niveles de mortalidad bajos que sugieren una mayor sobrevivencia de las mujeres a medida que se avanza  en la proyección.
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ráfica 15.  PROBABILIDAD DE MORIR (nqx) FEMENINA A EDAD 

EXACTA: PERÍODO 1950-2010 

                   


    Para el período 2010-50, el gráfico muestra la tendencia de la mortalidad femenina resultante de la proyección de la mortalidad.  Esta tendencia por edad expresada, a través de las probabilidades de muerte, indica un mayor descenso en la estructura de la mortalidad femenina en comparación con las probabilidades de muerte masculinas para el mismo período.  La mortalidad infantil femenina en este período descenderá de manera más rápida durante los primeros 20 años de la proyección, es decir, se reduce en un 29 por ciento al variar de 13 muertes infantiles por cada mil nacidos vivos en el 2010 a 9 muertes por cada mil en el 2030. Luego continua su descenso sostenido hasta alcanzar las casi 7 muertes infantiles por cada mil nacidos vivos al final de la proyección. 
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 PROBABILIDAD DE MORIR (nqx) FEMENINA A EDAD 

EXACTA:  PERÍODO 2020-50

0.1

1.0

10.0

100.0

1000.0

0 1 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75 80 85

Edad

(nqx) x 1000

2020

2030

2040

2050


La esperanza de vida
    La esperanza de vida derivada de las Tablas de Vida de la República, según sexo y edad, muestra que entrando al siglo XXI, la misma experimentó un incremento significativo, causado en parte por el efecto del descenso de la mortalidad, en particular en los primeros años de la vida y al proceso de envejecimiento de la población panameña, lo que se traduce en una ganancia media anual de 0.40 y 0.47 años en hombres y mujeres, respectivamente.  Este comportamiento también está relacionado  con el descenso en los niveles de fecundidad y mortalidad.
    Los efectos de este proceso sugieren la creación de políticas de desarrollo que consideren las necesidades de una población cada vez más envejecida, que permanecerá por más tiempo en la actividad económica y que aumentará el volumen de los dependientes de 65 años y más de edad.  Las mujeres, para el 2020, alcanzarán una esperanza de vida al nacer de 81.7 años,  mientras que los hombres será de  75.8 años. Esta tendencia continuará hasta el final de la proyección, 2050, donde la mujer alcance los 85.5 años en comparación con el hombre que tendrá un promedio de vida al nacer de 80.4 años.
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     Es importante destacar, el alcance diferencial de la mortalidad por sexo en el grupo de 65 años y más de edad, el cual incrementará su sobrevivencia durante todo el período de la proyección.  Tal es el caso de la esperanza de vida de 2010 que muestra que a un hombre de 65 años, le restaba por vivir 18.5 años más, mientras que para las mujeres a esa edad, le restan por vivir 20.9 años.  Las diferencias en el promedio de vida de ambos, se atribuyen al efecto de la mortalidad diferencial por sexo y edad, a las  enfermedades degenerativas producto del envejecimiento de la población que afectan mayormente en la población masculina. Sin embargo, la ganancia neta en años es significativa y sugiere la adecuación de políticas dirigidas a satisfacer las necesidades que demandará una estructura de población con un mayor volumen de adultos mayores.
6.  Presentación de los resultados
     6.1 Tablas Abreviadas de Vida de la población total de la república, por sexo y edad;    decenales 1950-2050 (Versión revisada).
     6.2  Estimaciones y proyecciones de la población total de la república, según sexo y edad: período 1950-2050.
6.3   Indicadores demográficos derivados de las estimaciones y proyecciones de población total de la república: período 1950-2050.
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6.1.  TABLAS ABREVIADAS DE VIDA DE LA POBLACIÓN TOTAL DE LA 

(Versión revisada ) 

 REPÚBLICA, POR SEXO Y EDAD; DECENALES PERÍODO 1950-2050
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6.2.   ESTIMACIONES Y PROYECCIONES DE LA POBLACIÓN  TOTAL DE LA 

REPÚBLICA,  SEGÚN SEXO Y EDAD:  PERÍODO 1950-2050
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6.3.  INDICADORES DEMOGRÁFICOS DERIVADOS DE LAS 
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GLOSARIO DE TÉRMINOS DEMOGRÁFICOS

Censo:


Estudio de una zona determinada, que da como resultado la enumeración de toda la población y la recopilación de la información demográfica, social y económica, concerniente a dicha población en un momento dado.

Cohorte:


Grupo de personas que comparten simultáneamente una experiencia demográfica, al que se observa durante un cierto tiempo. Por ejemplo, la cohorte de nacimientos de 1900 se refiere a las personas nacidas en dicho año.  Existen también, cohortes de matrimonios, cohortes de clases  escolares, etc.

Conciliación Demográfica:

Es el proceso de evaluación de la estructura por sexo y edad de dos o más censos consecutivos, en el cual se vinculan los nacimientos, las defunciones y los saldos netos migratorios con la finalidad de determinar una estructura base para la proyección de la población.

Defunción:

Es la desaparición permanente de todo signo de vida, cualquiera que sea el tiempo transcurrido desde el nacimiento con vida (cesación postnatal de las funciones vitales sin posibilidades de resucitar).

Demografía:

Del griego demos (pueblo) + graphie (estudio).  Es la ciencia que tiene por objeto el estudio de las poblaciones humanas incluyendo su tamaño, composición, distribución, densidad, crecimiento y otras características demográficas y socioeconómicas; y de las causas y consecuencias de los cambios experimentados por estos factores.

Diagrama de Lexis:

Es un gráfico que combina la dimensión del tiempo de calendario (en la abscisa) con la dimensión de la edad de los individuos (en la ordenada). Las denominadas líneas de vida inician su recorrido en el punto que combina la edad 0 con el momento (fecha) de nacimiento y transcurren en paralelo a la bisectriz que divide en dos el ángulo formado por los ejes de abscisa y ordenada. En consecuencia, todas las líneas de vida son paralelas, pero terminan en puntos (edades/fechas) distintos. En este diagrama, las generaciones son aquellos conjuntos de líneas de vida que comparten su inicio durante un determinado año del calendario (ordenada). Las líneas de momento (o también líneas de contemporáneos) son los segmentos verticales del diagrama (individuos vivos en el mismo momento), mientras que las líneas de coetáneos son los segmentos horizontales y contienen los individuos de la misma edad. La aplicación de los diagramas de Lexis está normalmente relacionada con la elaboración de tablas de mortalidad, pero también puede utilizarse en el análisis de ocurrencia de los demás sucesos demográficos (nupcialidad, fecundidad, migraciones).

Ecuación compensadora:

Una fórmula demográfica básica utilizada para estimar el cambio total de población, entre dos fechas dadas, o para estimar cualquier componente desconocido del movimiento de la población, a partir de otros  componentes conocidos. La ecuación compensadora abarca todos los componentes del movimiento de población: nacimientos, defunciones, emigración.     

Edad Media de la Fecundidad:

Es un indicador de la distribución por edades de las tasas de fecundidad que se calcula como el producto de las edades medias  de cada intervalo quinquenal por las tasas de fecundidad respectivas, dividiendo por la suma de las tasas. 

Edad Mediana de la Población:

Es un indicador de la estructura por edades de una población, representa el valor que divide a esa población en dos grupos de igual número de personas.

Emigrante:

Individuo que cambia su lugar de residencia y se establece en otro en forma permanente, traspasando una división política administrativa de un país o sus fronteras.

Envejecimiento de la Población:

Un proceso gradual en el que la proporción de adultos y ancianos aumenta en una población, mientras disminuye la proporción de niños y adolescentes. Esto ocasiona un aumento en la edad mediana de la población. Ocurre el envejecimiento cuando descienden las tasas de fecundidad, en tanto permanece constante o mejora la esperanza de vida a edades más avanzadas.

Esperanza de Vida al Nacer: 

Representa la duración media de la vida de los individuos, de una cohorte hipotética de nacimientos, sometidos en todas las edades a la mortalidad del período en estudio. 

Estadísticas Vitales:

Estadísticas de registros continuos de sucesos demográficos, tales como los nacimientos vivos,  las muertes, los matrimonios, los divorcios y los abortos.   No incluye las estadísticas de las migraciones.

Estimación Demográfica: 

Estimación de la población, prospectiva o retrospectiva, y de algunas de sus características, tales como la fecundidad, la mortalidad y la migración. 

Estructura de la población por edad y sexo:

La composición de una población, de acuerdo con el número o proporción de varones y mujeres, en cada categoría de edades.

La estructura de la población por edad y sexo de una población es el resultado acumulativo de las tendencias retrospectivas de la fecundidad, mortalidad y migración. Para describir y analizar muchas de las otras clases de datos demográficos, es esencial disponer antes de información sobre la composición de la población por edad y sexo.

Fecundidad:

Procreación real de un individuo, pareja, grupo o población.

Fertilidad:


La capacidad fisiológica de una mujer, hombre o pareja para producir un hijo vivo.

Índice de Feminidad:

Es el cociente entre el número de mujeres y el número de hombres, su resultado se expresa por cien y se interpreta como la cantidad de mujeres por cada 100 hombres.

Índice de Masculinidad:

Es el cociente entre el número de hombres y el número de mujeres, su resultado se expresa por cien y se interpreta como la cantidad de hombres por cada 100 mujeres.

Inmigrante:

Individuo que establece en forma permanente su residencia en un lugar distinto del lugar en donde residía habitualmente, traspasando una división político-administrativa de un país o sus fronteras.

Longevidad:

La edad máxima que podrían alcanzar los seres humanos en condiciones óptimas. La longevidad del hombre parece ser de unos 100 años.

Métodos Indirectos de la Mortalidad:

Son técnicas de estimaciones que utilizan información indirecta recogida a través de censos de población o encuestas, que permiten estimar los niveles y tendencias de la mortalidad en poblaciones, cuyos registros vitales tienen limitaciones (mala calidad y baja cobertura). Además, permite el análisis de datos en forma retrospectiva.

Métodos P/F:

Método de Brass (Paridez Media de la Fecundidad del último año) que procura ajustar el nivel de las tasas observadas de fecundidad por edades, que se supone representan el verdadero patrón de la fecundidad, de acuerdo con el nivel de fecundidad indicado por la paridez media de mujeres en grupos de edad por debajo de los 30 o 35 años.

Migración Internacional:


Cambio de residencia de un país a otro.

Migración Neta:

El efecto neto de la inmigración y la emigración sobre la población de una zona, en un determinado período de tiempo, expresado como aumento o disminución.

Migrante:

Individuo que cruza una división político-administrativa de un país o sus fronteras, para establecer su residencia. 

Nacimiento Vivo:

Es la expulsión o extracción completa del cuerpo de la madre, prescindiendo de la duración del embarazo, de un producto de la concepción que después de tal separación, respire o manifieste cualquier otro signo de vida, tal como el latido del corazón, pulsaciones del cordón umbilical o movimientos voluntarios, haya sido o no cortado el cordón umbilical y esté o no unida la placenta.

Nivel de Reemplazo:


Es el nivel de fecundidad correspondiente a una cohorte de mujeres, que solo tendrán un promedio de hijas suficientes para “reemplazarse” a sí mismas en la población.

PANDEM:

"Paquete para Análisis Demográfico", preparado por CELADE en la década de 1980, con el objetivo de asistir a demógrafos y usuarios con conocimientos afines, para llevar a cabo cálculos demográficos comunes y facilitar la estimación de la mortalidad y fecundidad utilizando una serie de métodos indirectos. 

Período de reproducción: 


En la mujer, la edad en que es capaz de procrear y que, según se ha supuesto arbitrariamente para fines estadísticos en la mayoría de los países, está comprendida entre los 15 y los 49 años de edad.

Período Fértil:

En la mujer, la edad en que es capaz de procrear y que, según se ha supuesto para fines estadísticos en la mayoría de los países, está comprendida entre los 15 y los 49 años.

Proyección de Población:

Cálculo de la evolución futura de una población, basado en hipótesis sobre el curso futuro de sus componentes, tales como la fecundidad, la mortalidad y las migraciones de dicha población, según el comportamiento que esas variables hayan tenido en el pasado reciente.

Planificación Familiar:


Actividad consciente de las parejas encaminada a regular el número y el espaciamiento de los nacimientos.

Población Cerrada:


Una población que no tiene una corriente inmigratoria o emigratoria, de forma que los cambios en la dimensión de la población ocurre solamente como resultado de los nacimientos y defunciones.

Población estable:

Una población  cuya  tasa de crecimiento y composición por edades no cambia, debido a que las tasas de  natalidad y mortalidad por edad permanecen constantes, a través de un período de tiempo suficientemente largo.

PRODEX: 

Paquete para realizar las proyecciones demográficas en Excel.

Relación de Dependencia:

Es la relación entre las personas en edades "dependientes" (menores de 15 y mayores de 64 años) y las personas en las edades "económicamente productivas" (15-64 años) en una población.

Relación Niños-Mujer:

Es el cociente entre el número de niños menores de 5 años y el número de mujeres de 15 a 49 años de edad. 

Sobremortalidad Masculina:

Indica la magnitud en que la mortalidad masculina es superior a la mortalidad femenina.  Se calcula como el cociente que resulta por cada grupo de edad de la tasa de mortalidad masculina sobre la femenina.

Tabla de Mortalidad:

Llamada también Tabla de Vida. Es un modelo teórico que describe el comportamiento de la mortalidad en una población según la edad de sus integrantes. Es la historia de la vida de un grupo hipotético o cohorte de personas, que va disminuyendo paulatinamente a medida que mueren sus componentes. 


Funciones de la Tabla de Mortalidad1
Sobrevivientes x, lx:

Representa el número de personas que alcanzan con vida la edad exacta “x”, de una generación inicial de 10,000 nacimientos.

Defunciones ( ndx ):

Representa el número de muertes ocurridas a una generación inicial de 100,000 nacimientos, entre las edades exactas “x” y “x+n”.  Se denominan también "defunciones de la tabla" por oposición a las muertes observadas.

Tasa Central de Mortalidad ( nmx ):

Relaciona las defunciones ( ndx ) con la población media, es decir, los sobrevivientes ( lx ).

Probabilidad de Morir ( nqx ):

Es la probabilidad que tiene una persona de edad exacta “x”, de fallecer antes de alcanzar la edad “x+n”.

Probabilidad de Sobrevivencia ( nPx ):

Es la probabilidad que tiene una persona de edad exacta “x”, de llegar con vida a la edad “x+n”.

Tiempo Vivido entre x, x+n ( nLx ):

Representa el número de años vividos por la generación de 100,000 nacimientos entre las edades “x” y “x+n”.

Tiempo Vivido entre x y w ( Tx ):

Es el número total de años vividos por la generación de 100,000 nacimientos entre las edades “x” y “w”.

Esperanza de Vida a la edad x ( ex ):

Representa el número de años que en promedio vive una persona desde la edad “x” en adelante, hasta el final de la vida.

Tablas Modelo de Mortalidad de Coale Demeny2:

           Inicialmente, la División de Población de la Secretaría de las Naciones Unidas,  elaboró tablas modelo en los años cincuenta para países en vías de desarrollo con deficiencias en sus registros vitales. Se basaron en un conjunto de 158 tablas de vida observadas por edad y sexo.  Para la construcción de las tablas modelos se usaron métodos de regresión y ajuste para estimar coeficientes de regresión para países en desarrollo, principalmente con datos de mortalidad deficiente. 
           En 1966 se publicó el modelo regional de la tabla de vida conocido como Coale y Demeny que derivaron de 192 tablas de vida registradas para poblaciones reales con comportamientos similares, que sirvieron de base para crear cuatro modelos con rasgos sobresalientes similares tales como el Modelo Oeste, basado en patrones de mortalidad de Australia y Alemania.  El Modelo Norte se refiere a patrones de mortalidad de Islandia, Noruega y Suecia, el Modelo Sur, basado en Tablas de Mortalidad de España, Portugal e Italia y el Modelo Oeste para países con deficiente información en cuanto a la mortalidad.

Tasa Bruta de Mortalidad:

Es la relación entre el número de defunciones de un período (regularmente un año calendario) y la población total (población estimada a mitad de año) y se expresa por mil personas.

Tasa Bruta de Natalidad:


Es el cociente entre el número de nacimientos ocurridos durante un período determinado y la población media del período.

         Tasa Bruta de Reproducción:

Es el número de hijas que en promedio tendría una mujer de una cohorte hipotética de mujeres que durante su vida fértil tuvieran los hijos de acuerdo  a las tasas de fecundidad por edad del período en estudio y no estuvieran expuestas a riesgos de muerte desde el nacimiento hasta el término del período fértil.

Tasa de Crecimiento Natural:


Es el ritmo en que la población aumenta (o disminuye), debido al excedente (o déficit) de nacimientos vivos sobre las defunciones y expresada como un porcentaje de la población media durante un determinado período.

Tasa General de Fecundidad:


Es el número de nacimientos vivos por cada grupo de 1,000 mujeres entre las edades de 15 a 49 años durante un año determinado. 

Tasa de Mortalidad Infantil:

Es la probabilidad que tiene un recién nacido, de morir antes de cumplir un año de vida. En la práctica se define como el cociente entre las defunciones de menores de un año, ocurridas en un lapso, y los nacimientos vivos ocurridos en el mismo tiempo.

Tasa Global de Fecundidad:

Es el número de hijos que en promedio tendría una mujer de una cohorte hipotética de mujeres que durante su vida fértil tuvieran los hijos, de acuerdo  a las tasas de fecundidad por edad del período en estudio y no estuvieran expuestas a riesgos de muerte desde el nacimiento hasta el término del período fértil.

Tasa Neta de Migración:

Es la relación entre la diferencia de inmigrantes y emigrantes y la población de una región, expresado como positiva o negativa dependiendo de la magnitud de las corrientes migratorias, por mil personas.

Tasa Neta de Reproducción:

Se interpreta como el número de hijas que en promedio tendría una mujer, de una cohorte hipotética de mujeres expuestas al riesgo de muerte desde su nacimiento, y que al momento de iniciar la reproducción están expuestas a las tasas de fecundidad por edad.

Transición Demográfica:

Cambio histórico de las tasas de natalidad y mortalidad de niveles elevados a bajos en una población.  En general, el descenso en la mortalidad precede al descenso en la fecundidad, dando lugar así a un rápido crecimiento de la población durante el período de transición.

________________________

2  Manual X, Técnicas Indirectas de Estimación Demográfica, Departamento de Asuntos Económicos y Sociales Internacionales, Naciones Unidas, Estudios de Población, No.81.
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