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INTRODUCCION

El Programa Nacional de Estadistica, es el insfrumento a través del cual se establecen las
directrices para la generacion y provision de datos estadisticos oportunos y de calidad, que
hacen posible la planificacién nacional. La informacién estadistica ayuda a la preparacion,
diseno, gestion y evaluaciéon de las politicas publicas a nivel nacional, enfocadas a erradicar
la pobreza, promover el desarrollo sustentable y la redistribucidn equitativa de los recursos y
la riqueza en el territorio nacional, con la finalidad de mejorar las condiciones de vida de la
poblacién para acceder al Buen vivir (Instituto Nacional de Estadisticas y Censos, 2016).

El Instituto Nacional de Estadistica y Censos — INEC, como ente rector y coordinador del
Sistema Estadistico Nacional, establece y hace efectivo el cumplimiento de las directrices,
politicas, normas y estdndares de la produccién estadistica. En este sentido trabaja en el
fortalecimiento de los registros administrativos con fines estadisticos, por lo cual anualmente
publica los datos estadisticos de defunciones generales. Esta informacion se obtiene a través
de las inscripciones que se realiza en las Oficinas del Registro Civil a nivel nacional o los
registros de muertes violentas del Ministerio del Interior, registro en el sistema REVIT, Base de
muertes maternas del MSP, base de cedulados de DIGERCIC; por tanto, esta estadistica es el
resulfado de la labor conjunta realizada entre el INEC, la Direccion General de Registro Civil,
Identificacién y Cedulacién (DIGERCIC), Corporacion Registro Civil de Guayaquil, Ministerio
de Salud Publica y Ministerio del Interior.

A través de la informacion de las estadisticas, es posible conocer y analizar la tendencia que
ha tenido la mortalidad en Ecuador. En el proceso de generaciéon de estas estadisticas vitales,
se han adoptado recomendaciones internacionales de la Organizacion de las Naciones
Unidas (ONU), con el fin de mantener la comparabilidad internacional con otros paises, cuyo
instrumento de recoleccién es el Informe Estadistico de Defunciones Generales, el cual ha
sido modificado en relacién a la estructura del ano de investigacién 2019.

El presente documento metodolégico cuenta con los siguientes capitulos: planificacion,
diseno y construccion, recoleccién, procesamiento, andlisis, difusion y evaluacion; los cuales
estdn enmarcados en el Modelo de Produccion Estadistica.



ANTECEDENTES

“La informacion estadistica oficial es esencial para el desarrollo del Ecuador, y en particular
para mejorar las condiciones de vida de la poblacion, en la medida que permite sustentar el
diseno y formulacion de las politicas publicas y decisiones privadas”!- Por tal motivo es preciso
que todas las variables que contiene el Informe de Defuncidén General deben estar
correctamente registradas y que las mismas no vengan omitidas para la investigacion con
fines estadisticos.

La produccion de estas estadisticas se enmarca dentro del dmbito de las Estadisticas Vitales
y. s& menciona que la investigacién de hechos vitales comenzd desde el ano 1954,
clasificando las defunciones por fecha de ocurrencia y por lugar de Residencia Habitual de
los fallecidos. A partir de esta fecha, la investigacion se ha ejecutado de forma continua, con
modificaciones en la cobertura temdatica de la investigacién, cobertura geogrdfica, formas
de presentacion de publicaciones, tabulados y productores de la informacion’2

Desde 1976, el Instituto Nacional de Estadistica y Censos, con la cooperacion prestada por
las oficinas dependientes de la Direccidén General de Registro Civil, viene procesando y
publicando de manera anual y continUa la informacién de Defunciones Generales, con una
cobertura a nivel nacional. Ademds, en ese ano, se elabora el primer anuario de nacimientos
y Defunciones investigando las siguientes variables: Fecha de inscripcién, fecha de
nacimiento del fallecido, edad al fallecer, sexo, fecha de acaecimiento, estado civil del
fallecido, lugar del fallecimiento o ubicacién (Establecimiento de Salud, Domicilio, Otros),
lugar geogrdfico del acaecimiento, residencia habitual del fallecido y causa de defuncién.
Asi también las causas de defunciéon fueron clasificadas y tabuladas de acuerdo al “Manual
de Clasificacién Estadistica Internacional de Enfermedades, Traumatismos y Causas de
Defuncioén”.

En la actualidad el Registro Estadistico de Defunciones Generales se embarca dentro del
cumplimiento del Modelo de Produccién Estadistica y bagjo las recomendaciones de la
Organizacién Mundial de la Salud, en cuanto al uso del modelo de la certificacion de las
causas de muerte, clasificaciéon de las causas de muerte y presentacién de resultados, lo cual
se detalla a continuacion en el presente documento.

! Politica Nacional de Estadistica del Ecuador. Capitulo Primero. Articulo 1. Literal a). P&g. 1.
2 Metadatos. Estadisticas de Defunciones 2016.



DESCRIPCION DEL PROCESO DE PRODUCCION DEL REGISTRO
ESTADISTICO DE DEFUNCIONES GENERALES

1 PLANIFICACION

1.1 Identificacion de necesidades de informacion

La planificacién estadistica, responde a las necesidades de informacion de la planificacion
nacional, permite optimizar los recursos técnicos y econdmicos (INEC 2014:6).

El Programa Nacional de Estadistica (PNE) y Plan de Desarrollo Estadistico (PDE) 2015-2017, son
los instrumentos a través de los cuales se han emitido directrices para solventar las
necesidades de informacién. En el Plan de Desarrollo Estadistico, se sistematizan todas las
demandas de informacion por parte de la Secretaria Nacional de Planificacion y Desarrollo y
los Consejos Sectoriales de Politica, instituciones encargadas de la planificacién nacional.

Tabla 1. Contribucion o alineacion de la operacién estadistica al PND

Contribucién o alineacion de la operacion estadistica al Plan Nacional de Desarrollo

Nomero/ Eje del PI Politi li ient
Literal je del Plan Objetivo del oliticas y lineamientos .
Nacional de cie estratégicos Indicador meta
Desarrollo ! establecidos en el PND
Reducir la razén de
mortalidad materna
1 de 44,6 a 36,2
Garantizar el derecho a fallecimientos por
Garantizar una | la salud, la educaciony | €940 100000
Eje 1: Derechos aranfizarund 1lasalud, fa educacion’y |, 4 iqos vivos al 2021
vida dignha con | al cuidado integral -
para . . . Reducir la tasa de
iguales durante el ciclo de vida, I
Todos Durante . . o homicidios
oportunidades | bajo criterios de . .
2 Toda ara todas las | accesibilidad, calidad intencionales de 5.8 a
o vida Ioersonos ertinencia Térri’roriol ! 5.2 por cada 100.000
P P Y habitantes al 2021
cultural. .
Reducir la tasa de
mortalidad infantil de
3 8,95 a 6,8 por cada
1.000 nacidos vivos al
2021

Fuente: Plan Nacional de Desarrollo 2017-2021 *Plan Todo una Vida”
1.1.1.Usuarios de informacion

Las necesidades de informacion se identifican a través de las solicitudes que realizan los
usuarios internos y externos mediante el sistema de tickets, correos electrénicos o Quipux; las
cuales son un instrumento que sirve para identificar si la informacién que actualmente se
recolecta cubre las necesidades del usuario o se requiere ampliar la informacién.

En el caso en el que la oferta, no cumpla con las expectativas de la demanda, se requiere
hacer un andlisis del instrumento de recoleccion, con la finalidad de incluir variables que
ayuden a safisfacer la demanda del usuario y analizar si es factible la entrega de esa
informacion por parte de las fuentes proveedoras como son la Direccidn General de Registro



Civil, Identificaciéon y Cedulacion (DIGERCIC), Corporacién Registro Civil de Guayaquil,
Ministerio de Salud Publica, Ministerio del Interior.

Ademds, se realiza un andlisis de las variables que constan en los instrumentos de recolecciéon
utilizados en otros paises, con la finalidad de mejorar el informe estadistico INEC y proveer
informacion oportuna y de calidad, que ayude en la formulacion de politicas publicas y
decisiones privadas.

Tabla 2. Usuarios y necesidades de la informacidn de la operacién estadistica

Usuario Necesidades y usos de la informacién

La informacién de defunciones es utilizada para analizar y estimar

Naciones Unidas la mortalidad materna, infantil y general, medir la cobertura de la

CEPAL

Instituciones
Presidencia,

misma
La informacién es necesaria para recalizar un andlisis del
comportamiento de estos hecho vitales en la poblacién

Publicas  (MSP,

La informacion es requerida para el desarrollo, seguimiento
Asamblea a P 9 4

evaluacion de politicas publicas, proyectos, leyes, etc

Nacional entre ofras)

Municipios de todo el pais

Universidades,
Estudiantes,

La informacién es usada para elaboracién de planes de desarrollo
de los municipios, toma de politicas.
. La informacién es requerida por usuarios internos y externos para
Académicos, . L .

realizar andlisis de los hechos vitales.

Medios de , . ., . .,
Ademds, la informacion es utilizada en la elaboracion de

Comunicacion.

documentos comunicacionales.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica y Censos

1.2 Objetivos y delimitacion de la operacion estadistica

1.2.1 Objetivos

Objetivo General

Producir informacion sistemdtica y continua respecto a las Defunciones Generales ocurridas

O inscrifas en

el pais, generando informacién de las principales variables investigadas y

establecidas en los formularios, destacando el comportamiento evolutivo, con el apoyo de
los organismos relacionados y la sociedad.

Objetivos Especificos

Obtener informacién sistemdtica y continua respecto de la ocurrencia o
inscripcién de las Defunciones Generales.

Dar a conocer a los usuarios, la caracterizacion de las variables mds relevantes
de las Defunciones Generales, para la planificacién de estrategias
socioeconémicas del pais.

Proporcionar alos sectores pUblico y privado, informacién estadistica oportuna
y de calidad que permita el andlisis demogrdfico.



1.2.2 Delimitacion

Tipo de operacion estadistica

El Registro Estadistico de Defunciones Generales en una operacién basada en Registros
Administrativos.

Cobertura temdatica

Dominio: Estadisticas Sociales y demogrdficas
Sector o tema: Poblacion y migracion
Operacioén Estadistica: Defunciones Generales

Universo de estudio

Constituyen todos los hechos vitales de Defunciones Generales ocurridos o inscritos en el pais
durante el ano de investigacion.

Poblacion objetivo

Constituye cada uno de los registros ocurridos de Defunciones Generales en el pais, durante
el ano de lainvestigacion e inscritos hasta el 31 de diciembre 2019, con excepcidn de registros
provenientes de REVIT los cuales han sido inscritos hasta el 30 de abril del afio 2020 y otros aun
Nno se encuentran inscritos.

Unidad de observacion y unidad de andlisis

Constituye cada uno de los registros de Defunciones Generales en el pais, durante el ano de
investigacion.

Cobertura geogrdfica

La estadistica de Defunciones Generales abarca una cobertura geogrdafica a nivel nacional,
regional, provincial, cantonal y parroquial, esta Ultima puede ser urbana o rural.

Desagregacion de la informacion

El Registro Estadistico de defunciones generales proporciona informaciéon acerca de los
registros ocurridos en el ano de investigacion; asi como desagregaciones por: edad, estado
civil, nivel de instruccion, auto identificacion étnica, residencia habitual, causa de muerte,
lugar de muerte, lugar de inscripcién, entre otros.

Periodicidad y continuvidad

La informacién se publica anualmente desde 1954.

1.3 Marco conceptual y metodolégico



1.3.1 Referentes o recomendaciones internacionales

La Asamblea Mundial de la Salud definié las causas de defuncion a ser registradas en el
certificado médico de causa de defuncidn como “todas aquellas enfermedades, estados
morbosos o lesiones que produjeron la muerte o contribuyeron a ella, y las circunstancias del
accidente o de la violencia que produjo dichas lesiones”. El propdsito de esta definicion era
asegurar que se registrara toda la informacién perteneciente y que el certificador no
seleccionara algunas afecciones para registrarlas y rechazara otras. La definicién no incluye
sinfomas ni métodos de morir, tales como paro cardiaco o insuficiencia respiratoria, cuando
son el resultado final de un proceso de enfermedad (20e. Asamblea Mundial de La Salud,
1967).

Las variables que conforman el contenido del Certificado de Defuncién (CD) de un pais
dependen en gran medida de las necesidades internas de informacién. Sin embargo, con
fines de comparabilidad internacional, particularmente en relacién a la seleccion de la
causa, la Asamblea Mundial de la Salud recomienda el apego al *“Modelo Internacional del
certificado médico de causa de defunciéon”. Este modelo, en su version aprobada en 1990
en la Asamblea, ha sido incluido sin mayores cambios en la CIE 10 hasta su version del 2015,
presentando posteriormente adecuaciones mayores a partir del 2016.

En cumplimiento al Plan de Accidén para el fortalecimiento de las Estadisticas Vitales (PEV 2017
- 2022), la Organizacion Panamericana de la salud (OPS/OMS), con apoyo documental del
CELADE, realizé un andlisis detallado del apego de los CD de 20 paises de la Regién con las
recomendaciones de la CIE-10, asi como, de su contenido general. La sintesis de dicho
andlisis, para el caso de Ecuador, se incluye en el documento "“Andlisis del contenido del
certificado de defuncién Ecuador” con el objetivo de contribuir a la mejora del CD. Dicho
documento ha sido realizado en el marco de la Red Latinoamericana y del Caribe para el
Fortalecimiento de los Sistemas de Informacion en Salud (RELACSIS/OPS), componente
interpais del PEV (www.paho.org/relacsis).

“El registro de las muertes garantiza a la poblacién el derecho a la herencia, permite la
depuracion del padrén de los registros electorales, posibilita que la sociedad conozca su
perfil epidemioldgico, y brinda la posibilidad de que los sistemas de salud puedan ajustar sus
politicas publicas para incidir en las muertes evitables. De este proceso de registro se derivan
las estadisticas vitales, que son esenciales para la toma de decisiones, la distribucién de
recursos, la formulacidon de politicas y las intervenciones en beneficio de las diferentes
poblaciones de los paises y territorios de la Regidén. Estos datos son un componente
importante de las estadisticas de salud vy los sistemas de informacién para la salud, y son
esenciales en la planificacién e implementacion de los programas de salud publica,
incluso para la medicion vy el seguimiento del avance en cuanto a los Objetivos para el
Desarrollo Sostenible (ODS). Por ejemplo, los datos de los nacimientos por localidad pueden
ayudar a mejorar las campanas de vacunacion, y los del peso al nacer, a determinar dreas
de alto riesgo. En la misma linea, los expedientes clinicos electronicos pueden facilitar el
registro de las causas de mortalidad y, por ello, la respuesta de las autoridades de
salud a situaciones emergentes.

Las estadisticas vitales recopilan informacién sobre los eventos vitales durante la vida de una
persona, asi como las caracteristicas pertinentes de los propios eventos y de la persona. Para
propdsitos estadisticos, los eventos vitales son los eventos relativos a la vida y la muerte de las
personas, asi como de su familia; también incluyen el estado civil (informacién sobre



nacimientos, matrimonios, divorcios, separaciones y muertes, por ejemplo, obtenida a partir
de los registros de estos eventos)” (Naciones Unidas, 2016).

Reconociendo la importancia de estos temas, los paises de la Regién aprobaron en el 2007
la resolucion CSP27.R12 para mejorar la cobertura y calidad de los datos de las estadisticas
vitales y de salud, con la que se adoptaba formalmente la Estrategia para el fortalecimiento
de las estadisticas vitales y de salud de los paises de las Américas. Esta estrategia se operd en
el 2008 mediante la aprobacion del Plan de accién regional para el fortalecimiento de las
estadisticas vitales y de salud para el periodo 2008-2013.

Siguiendo las recomendaciones adoptadas en el 2016 por el Consejo Directivo de la OPS, vy
considerando estrategias mundiales como el Global Civil Registration and Vital Stafistics:
Scaling up Investment Plan 2015-2024 —preparado por el Banco Mundial y la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) vy la iniciativa Measurement and Accountability for Results in Health
—liderada por el Banco Mundial, la Agencia para el Desarrollo Internacional de los Estados
Unidos (USAID) y la OMS, se presenta a continuacién la propuesta de un nuevo plan de
accién con metas y compromisos para el periodo 2017-2022, que da continuidad vy
relevancia al proceso regional de fortalecimiento de las estadisticas vitales en el marco de
los sistemas de informacién para la salud.

Este plan responde a las necesidades de informacién y andlisis planteadas por los diversos
compromisos regionales y mundiales, como la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible, la
Estrategia para el acceso universal a la salud y la cobertura universal de salud de la OPS, la
Agenda de Salud Sostenible para las Américas 2018-2030 vy el Plan Estratégico de la OPS 2014-
2019. Toma en consideraciéon los retos planteados por la produccién masiva de datos
relacionados con la salud y de ofros sectores, como el acceso abierto a los datos y la
implementacién de la asignacién de identificadores Unicos (0 numeros de identificacion
personal, NIP) para permitir las vinculaciones entre los datos, asegurando los principios de
privacidad y confidencialidad de las personas. Asimismo, se reconoce que los subsistemas
gue integran los sistemas de informacion para la salud deben ser interconectables e
interoperables, y deben alimentarse de datos estructurados y no estructurados con el fin de
establecer patrones, tendencias y predicciones de los eventos de salud. De igual forma,
permitirdn entender y abordar desafios en el dmbito de la salud y mejorar la calidad vy la
cobertura de las estadisticas, asi como continuar promoviendo la cooperacidn Sur-Sur.

Uno de los ocho Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM) adoptados en la Cumbre del
Milenio del aio 2000 es mejorar la salud materna (Objetivo de Desarrollo del Milenio nUmero
cinco — ODM). Especificamente la comunidad internacional se comprometidé a reducir entre
1990 y 2015 la razén de mortalidad materna en fres cuartos. Las estimaciones nacionales de
la mortalidad materna son uno de los insumos mds importantes para el desarrollo de politicas
de salud sexual y reproductiva; para poder diseiar politicas y programas de salud materna
efectivos y enfocados a las poblaciones mds afectadas, los paises necesitan informacion
veridica sobre la mortalidad materna. Asimismo, la informacién es necesaria para la
investigacion a nivel internacional, por ejemplo, en la evaluacidn de programas. Finalmente,
la informacién sobre mortalidad materna permite el monitoreo del progreso hacia el ODM 5,
lo cual ha sido dificil, debido a la falta de datos confiables y la limitacion de la
comparabilidad internacional, especialmente en paises en desarrollo donde las tasas de
mortalidad materna son altas: el 99% sucede en paises en vias de desarrollo (GTR, 2012).



La comunidad global reconoce la necesidad crucial de poner fin a las muertes prevenibles
en la ninez y fetales, por lo que es una parte esencial de la Estrategia Mundial para la Salud
de las Muijeres, los Ninos y los Adolescentes (2016-2030) y el tercer Objetivo de Desarrollo
Sostenible (ODS) para garantizar una vida saludable y promover el bienestar de todas las
personas en todas las edades. La meta 3 de los ODS visualiza el fin de las muertes prevenibles
de recién nacidos y ninos menores de 5 anos y especifica que todos los paises deben apuntar
a reducir la mortalidad neonatal a al menos 12 muertes por cada 1.000 nacidos vivos y la
mortalidad de menores de cinco anos a al menos 25 muertes por cada 1.000 nacidos vivos
para 2030. Dada la carga actual de muertes, la supervivencia infantil sigue siendo una
preocupacién urgente.

Para gue la meta sea efectiva en la promocién de la accidon nacional e internacional, es
esencial poder generar estimaciones confiables de mortalidad en la ninez, muertes fetales y
monitorear el progreso en la reduccién de la mortalidad de menores de 5 anos, infantil, fetal
y poner fin a las muertes prevenibles.

1.3.2 Delimitacion del marco conceptual y metodolégico

La investigacion de las operaciones estadisticas de defunciones generales, se efectua al
momento que se registran las defunciones. Estos registros son recolectados a través de los
Informes estadisticos fisicos o electrénicos mediante el sistema REVIT, Base de cedulados de
DIGERCIC que se genera los hechos vitales, en cuanto a la informacién proveniente de los
informes estadisticos fisicos una vez que llegan a las oficinas de la Direccion General de
Registro Civil, Identificacion y Cedulaciéon vy la Corporaciéon Registro Civil de Guayaquil. La
misma es recolectada mensualmente por las Coordinaciones Zonales (INEC) y Operacion de
Campo (DICA), para realizar el proceso de recoleccién, critica-codificacién e ingreso de
informacion en el sistema (SIESé).

El Sistema Integrado de Estadisticas Vitales y de Salud (SIESé), fue desarrollado para captar la
informacion, el cual contiene los mddulos de recoleccion vy critica, en los cuales se ingresa la
oficina de donde proviene la informacién, fecha, folio y secuencial de cada informe
recolectado, esto ayuda a tener control en la cobertura de los informes distribuidos.

Posteriormente en Planta Central, se realiza el proceso de validacién de la informacién a
través de las etapas de consistencia, unicidad, seudonimizacién, duplicados ano anterior
versus actual; y finalmente realizar el procesamiento de la informaciéon y elaboracién de los
productos que serdn difundidos en la pdgina web de la institucion.

Sistema de Registro de Datos Vitales — REVIT, es el sistema informdtico desarrollado por la
Direcciéon Nacional de Registro Civil, Identificacién y Cedulacién, utilizado para la captura de
informacion de los hechos vitales (nacimientos y defunciones) ocurridos en el pais.

Actualmente en Ecuador se utiliza las dos vias para el registro de defunciones generales de
manera fisica y electronica, para poder realizar la publicacion se unifica las bases de datos
de la informacidén de los registros recolectados de manera fisica y digital, posterior se realizan
cotejamientos de informacién con otras fuentes como registros de muertes violentas del
Ministerio del Interior, base de cedulados de DIGERCIC, base de muertes maternas del MSP,
base de egresos hospitalarios, base de nacidos vivos, base de defunciones fetales con el
objetivo de mejorar la causa de muerte y la cobertura.



Se presenta las principales definiciones utilizadas en la produccidon de las estadisticas de
defunciones generales:

Acta: Las actas del registro civil recogen la informaciéon relativa al acaecimiento de
determinados sucesos vitales y sobre ciertas caracteristicas del hecho y también sobre las
personas relacionadas con él. Las actas tienen fuerza juridica y son una anotacion dindmica,
es decir, pueden ser objeto de recftificaciones y enmiendas durante foda la vida de las
personas de que se frate (Naciones Unidas, 2014).

Estado conyugal unién del fallecido .- Es el estado personal de cada individuo en relacion a
las leyes o costumbres del pais sobre el matrimonio. Para conseguir la concordancia con los
resultados del Censo de poblaciéon se recomienda que se establezcan las siguientes bases de
estado civil o unién: Unido(a), Soltero (a), Casado (a), Divorciado (a), Separado (a), Viudo
(a), unién libre.

Fecha de acaecimiento: Es la fecha exacta en la que se produjo el hecho, y debe expresarse
con condicién del dia, mes y aio, asi como la hora y el minuto, cuando corresponda (para los
nacimientos vivos, defunciones fetales y las defunciones) (Naciones Unidas, 2014).

Fecha de inscripcion o registro: Dia, mes y aflo en que se practica el asiento de un suceso
vital en el registro civil (Principios y recomendaciones para un Sistema de Estadistica Vitales.
Naciones Unidas, 2014)

Fecha de inscripcion: La fecha de inscripcidén de un suceso vital es el dia, mes y aho en que
se practicod el asiento en el registro civil (Naciones Unidas, 2014).

Hecho / suceso vital: acaecimiento de un nacimiento vivo, defuncién, defuncion fetal,
maftrimonio, divorcio, adopcion, legitimacion, reconocimientos de paternidad, anulacion de
matrimonio o separacién legal. (Principios y recomendaciones para un Sistema de Estadistica
Vitales.2014).

Lugar de acaecimiento: El lugar de acaecimiento es el lugar geogrdfico del pais: a) localidad
y b) principales divisiones administrativas u ofro lugar geogrdfico en que estd situada la
localidad donde se produjo el nacimiento vivo, la defuncidn, la expulsion de un feto muerto,
el matrimonio o el divorcio (Naciones Unidas, 2014).

Lugar de inscripcion: El lugar de inscripciéon es el lugar geogrdfico del pais: a) localidad y b)
division administrativa principal u otro lugar geogrdfico, donde se inscribe el nacimiento vivo,
la defuncidn, la expulsion del feto muerto, el matrimonio o el divorcio en el sistema de registro
civil (Naciones Unidas, 2014).

Lugar de residencia habitual (del fallecido) .- Es la ubicacion geogrdfica (provincia, cantén,
parroquia) donde la persona involucrada en el hecho, tiene su domicilio particular, principal
o permanente y que no necesariamente coincide con el lugar de registro y el de ocurrencia.

Nacido vivo.- "Se define al nacido vivo como la expulsién o extraccion completa del cuerpo
de su madre, independientemente de la duracién del embarazo, de un producto de la
concepcidn que, después de dicha separacién, respire o de cualquier otra senal de vida,
como latidos del corazén, pulsaciones del corddn umbilical o movimientos efectivos de los
musculos de contfraccién voluntaria, tanto si se ha cortado o no el corddn umbilical y esté o



no desprendida la placenta. Cada producto de un nacimiento que redna esas condiciones
se considera como un nacido vivo" (Organizaciéon Panamericana de la Salud, 1995).

Nivel de instruccion: se refiere al nivel mds alto de instruccidn que alcanzaron las personas
dentro del sistema formal de educacion, reglamentada por el Ministerio de Educaciéon y
SENESCYT.

Registro Civil: Anotacién continua, permanente, obligatoria y universal de los hechos vitales
ocurridos y sus caracteristicas, dispuestas por decreto o reglamentacion, segun las
disposiciones legales de cada pais. Este proceso establece y aporta documentacidn juridica
para esos eventos. Es también la mejor fuente para las estadisticas vitales. (Principios y
recomendaciones para un Sistema de Estadistica Vitales, 2014).

Registro oportuno.- De acuerdo a lo establecido en la Ley Orgdnica de Gestion de la
Identidad y Datos Civiles, que senala: “los Defunciones Generales en establecimientos de
salud publicos y privados, casa u otro lugar, serdn inscritos obligatoriamente con sustento en
el Informe Estadistico de Defunciones Generales dentro del plazo de 48 horas contadas desde
el momento de su fallecimiento o desde que se fuvo conocimiento del hecho (Asamblea
Nacional del Ecuador, 2016).

Residencia habitual: Lugar donde las personas habitan una vivienda la mayor parte del
tiempo en forma permanente, por un periodo de seis meses o mdas.

Sexo.- El sexo se refiere a la caracteristica bioldgica necesaria para describir a un nifo recién
nacido, una persona fallecida o una defuncidn fetal. Los datos se clasificardn en “varones” y
“mujeres”, y en el caso de defuncion fetal puede anadirse la categoria “desconocido”
(Naciones Unidas, 2014).

Registro extempordneo.- Es la inscripcion del fallecimiento en un ano diferente, posterior al
ano de ocurrencia.

Marco Normativo

1. Constitucidon de la Republica del Ecuador:

El articulo 227 de la Constitucion de la Republica del Ecuador sefiala que “La administracion
publica constituye un servicio a la colectividad que se rige por los principios de eficacia,
eficiencia, calidad, jerarquia, desconcentracion, descentralizacién, coordinacién,
participacion, planificacion, tfransparencia y evaluacion™;

2. Ley de Estadistica:

En el capitulo |, Del Sistema Estadistico Nacional:

Art. 2.- “El Sistema Estadistico Nacional estard orientado a la investigacion, estudio,
planificacion, produccién, publicacion y distribucidon de las estadisticas nacionales que
faciliten el andlisis econdmico - social, para los programas de desarrollo, de acuerdo con la
realidad nacional”.
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En el capitulo lll, Del Instituto Nacional de Estadistica y Censos:

Art. 10.- La Ley de Estadistica en los literales c) y d) de su articulo 10 dispone que: *Al Instituto
Nacional de Estadistica y Censos le corresponde (...) ¢) Coordinar y supervisar la ejecucion
de los programas y planes de trabajo que deben realizar las demds instituciones del Sistema
Estadistico Nacional; d) operar como centro oficial general de informacion de datos
estadisticos del pais (...)".

En el capitulo V, Del Programa Nacional de Estadistica:

Art. 16.- "“El Programa Nacional de Estadistica contendrd las directrices para las
investigaciones que deben realizar tanto el Instituto Nacional de Estadisticay Censos como
las demds entidades sujetas al Sistema Estadistico Nacional, encaminadas a cubrir las
necesidades de informacion estadistica en todos los campos de la realidad nacional,
incluyendo los censos, con los respectivos calendarios de trabajo tanto paralarecoleccion
de datos, como para su elaboracion, andlisis, sistematizaciéon y publicacion.

El Programa Nacional de Estadistica, que comprenderd los proyectos de corto,
mediano vy largo plazo, serd presentado oportunamente por el Instituto Nacional de
Estadistica y Censos, al Consejo Nacional, para que emita el dictamen correspondiente”.

En el capitulo VI, Obligatoriedad de Suministrar Datos al Sistema Estadistico Nacional:

Art. 20.- “Todas las personas naturales o juridicas domiciliadas, residentes, o que tengan
alguna actividad en el pais, sin exclusidn alguna, estdn obligadas a suministrar, cuando sean
legalmente requeridas, los datos o informaciones exclusivamente de cardcter estadistico o
censal, referentes a sus personas y a las que de ellas dependan, a sus propiedades, a las
operaciones de sus establecimientos o empresas, al ejercicio de su profesion u oficio, y, en
general a toda clase de hechos y actividades que puedan ser objeto de investigacion
estadistica o censalf(...)".

Art. 21.- “Los datos individuales que se obtengan para efecto de estadistica y censos son
de cardcter reservado; en consecuencia, no podrdn darse a conocer informaciones
individuales de ninguna especie, ni podrdn ser utilizados para otfros fines como de
tributacién o conscripcion, investigaciones judiciales y, en general, para cualquier objeto
distinto del propiamente estadistico o censal.

Solo se dardn a conocer losresiUmenes numéricos, las concentraciones globales, las
totalizaciones y, en general, los datos impersonales” (RO.323 Ley de Estadistica, 1976).

3. Ley Orgdnica de Gestidn de la Identidad y Datos Civiles:

Art. 64.- Notificacién del Registro de Estadisticas Vitales. Se podrd proceder a la inhumacion,
cremacion o sepultura de un caddver, una vez que se constate por cualquier medio que el
Registro de Estadisticas Vitales fue notificado, en medio fisico o electronico, debidamente a
la Direccion General de Registro Civil, Identificacion y Cedulacién.
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Art. 5.- Fuentes para el registro de defuncién. Los registros de las defunciones tendrdn como
documentos fuentes los siguientes:

1. Inscripcién de defuncién mediante declaracion ante autoridad competente.

2. Sentencia judicial.

3. Documento con certificacion auténtica de autoridad extranjera legalmente conferido y
fraducido, de ser el caso, referente al fallecimiento de una persona.

Art. 66.- Documento base para la inscripcién. El documento habilitante para la inscripcién y
registro de defuncion serd la constancia del fallecimiento contenida en el formulario fisico o
electréonico de defuncion, el mismo que serd firmado de forma manuscrita o electrénica por
el médico que certifique la defuncién, por el médico legista, por cualquier ofro médico que
haya verificado el fallecimiento, segin el caso. Donde no existan médicos o las
circunstancias no lo permitan, el formulario de defuncién se llenard con la declaracion de dos
testigos que conocieron el hecho.

La identidad de la persona ecuatoriana o extranjera residente fallecida se verificard con los
datos constantes en su cédula de identidad o mediante verificacién de su informacion
biométrica y la de los extranjeros en condicién de no residentes, con los datos constantes
en su pasaporte o algun documento de identificacion.

Si no es posible comprobar la identidad del fallecido, se inscribird la defuncidn con los datos
gue hayan podido obtenerse y se sefalard el lugar donde se encontrd el caddver, la edad
aparente, las senales particulares que presente y el dia probable de la muerte.

Art. 67.- Obligacion de declarar vy solicitar la inscripcién. Las personas obligadas a declarar y
solicitar la inscripcion de una defuncion, en su orden, son las siguientes:

1. El o la cdnyuge o conviviente sobreviviente.

2. Los hijos o hijas mayores de 18 anos

3. El padre o la madre

4. Los parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad y segundo de afinidad
5. Los demds parientes mayores de 18 anos

A falta de las personas citadas en los numerales anteriores de este articulo, podrdn declarar
los directores, directoras o representantes de establecimientos de salud, de asistencia social
o de centros penitenciarios, jefes o jefas de comandos militares o policiales, un capitdn
de nave o aeronave o el conductor de vehiculos de transporte.

Otras personas sin vinculo de parentesco para con el fallecido que haya conocido el hecho,
en cuyo caso las condiciones y requisitos serdin determinados en el Reglamento de esta Ley.

Art. 68.- Plazo para inscribir la defuncion. La inscripcién y registro de defuncién deberd
hacerse dentro del plazo de 48 horas contadas desde el momento de su fallecimiento o
desde que se tuvo conocimiento del hecho.

Art. 69.- Autoridad ante quien se inscribe la defuncién. La defuncién ocurrida en territorio

ecuatoriano se inscribird ante la autoridad competente de la Direccién General de Registro
Civil, Identificaciéon y Cedulacién.
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Cuando el fallecimiento haya ocurrido a bordo de una nave o aeronave ecuatoriana fuera
de mar territorial o espacio aéreo nacional, la inscripcion la realizard el respectivo capitdn.
Los requisitos para que conste registrada la inscripcion se determinardn en el Reglamento de
esta Ley.

La inscripcién y registro de las defunciones ocurridas en el exterior de personas ecuatorianas
o de personas extranjeras con residencia legal en el Ecuador se realizardn ante los agentes
diplomdticos o consulares del Ecuador.

Art. 70.- Caso de muerte presunta. Las defunciones por efecto de muerte presunta se
inscribirdn ante la autoridad competente de la Direccion General de Registro Civil,
Identificacién y Cedulacion, para lo cual serd necesaria la correspondiente sentencia
debidamente ejecutoriada.

Art. 71.- Casos especiales. Cuando el fallecimiento de personas en el Ecuador haya sido
ocasionado por desastres naturales, conflictos armados, epidemias, desaparecimiento
del caddver u ofras causas que imposibiliten identificar a las personas fallecidas, las
inscripciones se realizardn ante la autoridad competente, segin el caso. Los requisitos serdn
determinados en el Reglamento de la presente Ley.

4. Ley del Sistema Nacional de Registro de Datos Publicos

El articulo 1 de la Ley del Sistema Nacional de Registro de Datos PUblicos contempla la
creacién y regulacion del sistema de registro de datos puUblicos y su acceso, en entidades
publicas y privadas que administren dichas bases o registros para garantizar la seguridad
juridica, organizar, regular, sistematizar e interconectar la informacion, asi como: la eficacia y
eficiencia de su manejo, publicidad, transparencia, acceso e implementacion de nuevas
tecnologias

5. Decreto Ejecutivo

Mediante Decreto Ejecutivo No. 77 de 15 de agosto de 2013, publicado en el Registro Oficial
No. 81 de 16 de septiembre de 2013, el sefior Presidente Constitucional de la Republica del
Ecuador dispone en su articulo 3 que el Instituto Nacional de Estadistica y Censos tendrd entre
otras funciones, ademds de las contempladas en la Ley de Estadistica, la funcién de,
“establecer normas, estdndares, protocolos y lineamientos, a las que se sujetan aquellas
entidades publicas que integran el Sistema Estadistico Nacional”.

6. Resolucién INEC

El articulo 8 de la Resolucion No. 003-DIREJ-DIJU-NT-2014, publicada en el Registro Oficial No.
362 de 27 de octubre de 2014, mediante la cual se expide el Coddigo de Buenas Prdacticas
Estadisticas, establece como Principio 3 la Confidencialidad Estadistica o Secreto Estadistico,
que determina: “Por mandato legal, la informacién proporcionada por los proveedores de
informacion estadistica se garantiza, protege vy se utiliza estrictamente para fines estadisticos

(..)".
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7. Plan Nacional de Desarrollo

En lo que respecta a datos, se considera importante consolidar y estructurar un sistema de
informacion basado en registros administrativos e informacién estadistica, que ayude a tomar
decisiones oportunas, transparentar la gestidon publica, mejorar la implementacion de
programas, proyectos, y la politica publica, asi como facilitar su seguimiento y evaluacion.

8. Compromiso Presidencial

Con fecha 10 de marzo 2014, se establece el compromiso presidencial N.-21730 en el cual la
Presidencia de la RepUblica del Ecuador dispone que la Direccién Nacional del Registro Civil,
Identificaciéon y Cedulaciéon — DIGERIC busque mecanismos para que se tenga el registro
automdtico de nacimientos y muertes.

1.3.3 Nomenclaturas y clasificaciones

Las principales nomenclaturas utilizadas en el Registro Estadistico de defunciones generales
son las siguientes:

o Clasificador Geogrdfico Estadistico (CGE): Comprende las provincias, cantones vy
parroquias del territorio nacional, actualizada al ano 2019.

e Cbdigos de paises Alpha Numérico 3: Cédigo de paises segun ISO 3166-1 como parte
del estdndar ISO 3166 proporciona cdodigos para los nombres de paises y ofras
dependencias administrativas.

e Clasificacion Estadistica Internacional de Enfermedades y Problemas Relacionados
con la Salud, Decima Revisién.

1.4 Verificacion y contraste de la disponibilidad de la informacion en fuentes
oficiales

Las instituciones que se encargan de capturar la informacién de defunciones generales son
la Direccion Nacional de Registro Civil Identificacién y Cedulaciéon y la Corporacién Registro
Civil de Guayaquil.

Al finalizar el periodo de investigacion se solicita a la Direccion General de Registro Civil
Identificacién y Cedulacién, la cobertura de los registros de defunciones generales a nivel
nacional, para verificar que se tenga la misma cantidad de registros por provincias, este
proceso es importante para proporcionar a los usuarios informacién veraz y oportuna.

Con el objeto de mejorar la cobertura se utiliza también la base de registros de muertes
violentas del Ministerio del interior, Base de muertes maternas del Ministerio de Salud PUblica,
asi también la base de egresos hospitalarios para mejorar las causas de muerte.

14



1.5 Limitaciones del estudio

Existe una limitacién importante relacionada con el registro de defunciones generales debido
a la falta de una normativa que regule en el pais el proceso de la certificacién de las causas
de muerte y ofras instancias, lo cual afecta a la calidad de las causas de muerte y la
cobertura de los registros a nivel nacional.

En el proceso de recoleccion de los informes estadisticos desde el Registro Civil, existen
algunos registros que no llegan al INEC, en ciertas ocasiones de forma tardia al tiempo
establecido de enfrega y en ofros casos, al cotejar contra las defunciones inscritas no llegan

al INEC.

Y adicional existen registros de muertes que son levantadas por el Ministerio del Interior que

no llegan a inscribirse.

1.6 Cronograma de ejecucion de la operacion estadistica

Tabla 3. Cronograma general de actividades de la operacién estadistica

Fase
Planificacion
Diseno y construccion
Recoleccion/ captaciéon
Procesamiento
Andlisis
Difusion

Evaluaciéon

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica y Censos

2 DISENO Y CONSTRUCCION

2.1 Productos estadisticos

2.1.1 Variables

Tiempo estimado de
duracioén (dias)

30

30

395

206

150

02

60

Fecha inicio

01-12-2018

02-01-2019

01-01-2019

02-02-2020

26-05-2020

29-05-2020

03-06-2020

Periodo de duracién

Fecha fin

31-12-2018

31-01-2019

31-01-2020

25-05-2020

26-05-2020

29-09-2020

03-08-2020

Las variables con las que cuentas las operaciones estadisticas son las siguientes:
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Cédigo de
la variable

ofi_insc

prov_insc

cant_insc

parr_insc

anio_insc

mes_insc

dia_insc

fecha_insc

Sexo

anio_fall

mes_fall

dia_fall

Tabla 4: Variables del registro estadistico de defunciones generales

Nombre de la
variable

Oficina del Registro
Civil

Provincia de
inscripciéon

Cantén de
inscripcion

Parroquia de
inscripcién

ARo de inscripcion

Mes de inscripcion

Dia de inscripcion

Fecha de inscripcion
Sexo del fallecido
(@)

ANo de
fallecimiento

Mes de
fallecimiento

Dia de
fallecimiento

Formato

Definicion de la del dato
variable dela

variable

Es la Oficina del

Registro Civil

donde se redlizala | Numérica

inscripcion de la

defuncién general.

Se registra la

provincia en

donde se Categdrico
inscribe el hecho

vital

Se registra el

cantén en

donde se Categodrico
inscribe el hecho

vital

Se registra la

parroquia en

donde se Categdrico
inscribe el hecho

vital

Se registra el ano

de inscripcién Numeérica
del fallecido (a)

Se registra el mes

de inscripcién Numeérica
del fallecido (a)

Se registra el dia

de inscripciéon Numeérica
del fallecido (a)

Seregistra el

Fecha de

inscripcién del

fallecido (a)

Se registra el

sexo del Numeérica
fallecido ()

Se registra el ano

de fallecimiento | Numérica
del fallecido (a)

Fecha

Se registra el mes
de fallecimiento | Numérica
del fallecido (a)

Se registra el dia
de fallecimiento | Numérica
del fallecido (a)
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Categorias de la variable

Rango [1-4], se utiliza de acuerdo ala
cantidad de oficinas que haya en casa
parroquia donde se encuentra la oficina.

Rango [01 - 24], acorde al
Clasificador Geogrdfico Estadistico
2019

Rango [01 - 30] , acorde al
Clasificador Geogrdfico Estadistico
2019

Parroquia urbana: [01 - 50]
Parroquia rural: [51 - 87] , acorde al
Clasificador Geogrdfico Estadistico
2019

Rango 2018 - 2019

Enero - Diciembre (2018)
Enero - diciembre (2019)

Rango [1 - 31] se utiliza de acuerdo a
los dias que tiene cada mes

Fecha: aaaa/mm/dd
(Concatenacién de las variables
anteriores)

Hombre:1
Mujer: 2

Rango 1901-2019

Rangos=[1-12]

Enero = 1; Febrero = 2; Marzo = 3;
Abril = 4; Mayo = 5; Junio = 6; Julio =
7; Agosto = 8; Septiembre = 9;
Octubre = 10; Noviembre = 11;
Diciembre =12

Rango [1 - 31] se utiliza de acuerdo a
los dias que tiene cada mes



fecha_fall

anio_nac

mes_Nnac

dia_nac

fecha_nac

cod_edad

Edad

lugar_ocur

prov_fall

cant_fall

parr_fall

Fecha de
fallecimiento

ANo de
nacimiento del
fallecido (a)

Mes de
nacimiento del
fallecido (a)

Dia de
nacimiento del
fallecido (a)

Fecha de
nacimiento del
fallecido (a)

Condiciéon de la
edad del
fallecido (a)

La edad del
fallecido pero
dependerd de la
condicién de la
edad

Lugar de
ocurrencia del
fallecimiento

Provincia del
fallecimiento

Cantén del
fallecimiento

Parroquia del
fallecimiento

Se registra el
fecha de
fallecimiento del
fallecido (a)

Se registra el ano
de nacimiento
del fallecido (a)

Se registra el mes
de nacimiento
del fallecido (a)

Se registra el dia
de nacimiento
del fallecido (a)
Se registra el
fecha de
nacimiento del
fallecido ()

Se registra la
condicion de la
edad

Se registra el
edad de
fallecido (a)

Registra el lugar
de ocurrencia
del fallecimiento

Seregistrala
provincia de
fallecimiento
Se registra el
cantén de

fallecimiento

Se registra la
parroquia de
fallecimiento

Fecha

Numeérica

Numeérica

Numeérica

Fecha

Numeérica

Numeérica

Numeérica

Categdrico

Categodrico

Categodrico
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Fecha: aaaa/mm/dd
(Concatenaciéon de las variables
anteriores)

Rango 1857-2019

Rangos=[1-12]

Enero = 1; Febrero = 2; Marzo = 3;
Abril = 4; Mayo = 5; Junio = 6; Julio =
7; Agosto = 8; Septiembre = 9;
Octubre = 10; Noviembre = 11;
Diciembre = 12

Rango [1 - 31] se utiliza de acuerdo a
los dias que tiene cada mes

Fecha: aaaa/mm/dd
(Concatenacién de las variables
anteriores)

Rango [1-4;9]
Minutos =0

Horas =1

Dias =2

Meses =3

ANnos = 4

Sin informacién =9

Rango [0 - 120]; Sin informacion:999

Establecimiento del Ministerio de
Salud =1

Establecimiento del IESS = 2
Establecimiento de la Junta de
Beneficencia =3

Otro Establecimiento PUblico = 4
Hospital, Clinica o Consultorio Privado
=5

Casa=56

Otftro=7

Rango [01 - 24]; 90; 88, acorde al
Clasificador Geogrdfico Estadistico
2019

Rango [01 - 30]; 00, acorde al
Clasificador Geogrdfico Estadistico
2019

Parroquia urbana: [00, 01 - 50],
Parroquia rural: [51 - 87], acorde al
Clasificador Geogrdfico Estadistico
2019



area_fall

cer_por

nac_fall

cod_pais

Etnia

est_civil

sabe_leer

niv_inst

Lugar_ocur

Area del
fallecimiento

Certificado por

Nacionalidad del

fallecido (a)

Cédigo del pais
del fallecido (a)

Identificacion
étnica del
fallecido (a)

Estado civil del
fallecido (a)

Sabe leer

Nivel de
instruccion del
fallecido (a)

Lugar de
ocurrencia de
muerte

Corresponde al
drea de
fallecimiento

Se registra el

profesional de la

salud o persona
que certifico la
defuncion

Se registra la

nacionalidad del

fallecido (a)

Se registra el
codigo del pais
de procedencia
del fallecido (a)

Registra la
identificacion
étnica del
fallecido ()

Registra el
estado civil y/o
conyugal de del
fallecido (a)

Registra si el
fallecido sabia
leer y escribir

Registra el nivel
de instruccion
alcanzado del
fallecido ()

Registra el lugar
en donde
sucedid la
muerte
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Numérica

Numérica

Numeérica

Categodrico

Numeérica

Numérica

Numérica

Numeérica

Urbana =1
Rural =2

Médico(a) Tratante=1
Médico(a) no Tratante=2
Médico Legista =3

Autoridad Civil o de policia=4
Funcionario del Registro civil=5

Ecuatoriana =1
Extranjera = 2
Sin informacion =9

De acuerdo al listado de Codigos
Alfa 3 actualizado al ano de
investigacion.

Indigena: 1
Afroecuatoriana/Afrodescendiente:
2

Negro (a): 3

Mulato (a): 4

Montubio (a): 5

Mestizo (a): é

Blanco (a): 7

Ofra: 8

Sin informacién: 9

Unido (a): 1
Soltero (a): 2
Casado (a): 3
Divorciado (a): 4
Separado (a): 5
Viudo (a): é

Unién de hecho: 7
Sin informacion: 9

Si: 1
No: 2
Sin informacioén: 9

Ninguno: 0

Cenftro de alfabetizacion: 1
Primaria: 2

Secundaria: 3

Educacién Bdsica: 4

Educacién Media / Bachillerato:
Ciclo Post-Bachillerato: 6
Superior: 7

Postgrado: 8

Sin informacién: 9

1. Establecimiento de salud

2. Casa

3. Casa (fallecido tenia atencion
médica ambulatoria o seguimiento



prov_res

c_paliativo

cant_res

parr_res

area._res

Mor_viol

lug_viol

Provincia de Reg|.stro. @

. . provincia de
residencio residencia
habitual del .
fallecido (a) habitual del

fallecido (a)
Bl fallecido/a Registrasiel

W fallecido recibid
recibié cuidados .

. cuidados
paliativose .

paleativos
Cantén de Regls’fro el

. . canton de
residencio residencia
habitual del .
fallecido (a) habitual del

fallecido (a)
Registral |
Parroquia de egis ro. “

. . Parroquia de
residencia residencia
habitual del .
fallecido (a) habitual del

fallecido (a)
Area de (’Zorresponde al

. . drea de
residencio residencia
habitual del .
fallecido (a) habitual del

fallecido (a)

Corresponde al
tipo presuntivo
de muerte, para
muertes
violentas o
accidentales

Tipo presuntivo de
la muerte

Corresponde al
lugar en donde
ocurrié la muerte
violenta o
accidental

Lugar donde
ocurrié el hecho
violento o
accidental

Categodrico

Categodrico

Categodrico

Categodrico

Numeérica

Numeérica

Numeérica
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en un establecimiento de salud de
enfermedades crénicas o terminales)
4. Centro geridtrico/casas
hogares/ancianatos (fallecido tenia
atencion médica ambulatoria o
seguimiento en un establecimiento
de salud de enfermedades crénicas
o tferminales)

5. Centro geridtrico/casas
hogares/ancianatos (Cuenta con
médico)

6. Ofro

Rango [01 - 24]; 90; 88, acorde al
clasificador Geogrdfico Estadistico
2018

Si=1
No=2
Sin informacién =9

Rango [01 - 30]; 00, acorde al
Clasificador Geogrdfico Estadistico
2019

Parroquia urbana: [00, 01 - 50],
Parroquia rural: [51 - 87] , acorde al
Clasificador Geogrdfico Estadistico
2019

Urbana: 1
Rural: 2

Accidente de fransporte terrestre=1
Otros accidentes=2

Homicidios=3

Suicidio=4

Ofras =8

Sin informacién=9

Vivienda=0; Institucién residencial=1;
Escuela u oficina publica=2 dreas
deportivas=3; calle o
carreteras=4;Area comercial o de
servicio=5; Areas industriales(taller,
fabrica u obra)=6;Area agricola=7;
Otro=8; Se ignora=9



muj_fertil

autopsia

Causa4

Si la defuncién
corresponde a
una mujer en
edad fértil,
especifiqué si la
muerte ocurrid
durante

Se redalizd algun
procedimiento
médico para
determinar la
causa de muerte

Causa bdsica de
muerte a 4
caracteres

Corresponde a si
la muerte de
una mujer
ocurrié en edad
fértil

Corresponde si
al fallecido (a)
se le realizé
aufopsia o
necropsia.

Corresponde al
codigo de CIE-
10 de la causa
de muerte

Fuente: Registro Estadistico de Defunciones Generales

2.1.2 Variables y unidades derivadas

Numeérica

Numeérica

Categodrico

Embarazo=1

Parto=2

Puerperio (hasta 42 dias)=3

43 diasy 11 meses = 4

No estuvo embarazada durante 11
meses previo a la muerte =5
Muerte por secuelas de causas
obstétricas después de un ano y mds
del parto =6

Nunca estuvo embarazada =7
Sin informacién =9

Si=1
No =2
Sin Informacién =9

A000 - Y989

Clasificacion Estadistica Internacionall
de Enfermedades y Problemas
Relacionados con la Salud, de
acuerdo a la tabla de validacion
para defunciones relacionado la
causa con edad y sexo

Para tener un mejor andlisis descriptivo se cuenta con las siguientes variables derivadas:

Cédigo de la
variable

Numeracion

causad

causal03d

Tabla 5. Variables Derivadas Registro Estadistico de Defunciones Generales

Nombre de la
variable

Numeracién

Causa bdsica
de muerte a 3
caracteres

Agrupamiento
de causas de
defunciéon de
acuerdo a CIE-
10 Lista 103

Definicién de la
variable

Secuencial de
los registros

Corresponde al
codigo de CIE-10
de la causa de
muerte

Corresponde a
la agrupacion
de las causas de
muerte de
acuerdo lista 103

Formato
del dato
de la
variable

Numeérica

Categdrico

Categodrico
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Categorias de la variable

Rango (1-n)

A000 - Y989

Clasificacién Estadistica Internacional
de Enfermedades y Problemas
Relacionados con la Salud, de
acuerdo a la tabla de validacion
para defunciones relacionado la
causa con edad y sexo

Agrupamiento de causas de
defunciéon de acuerdo a CIE-10 Lista
103



causaé’7A

causaé7B

causa80

Icl

Residente

Agrupamiento
de causas de
defuncion de
acuerdo a CIE-
10 Lista 67A

Agrupamiento
de causas de
defunciéon de
acuerdo a CIE-
10 Lista 67B
Agrupamiento
de causas de
defuncion de
acuerdo a CIE-
10 Lista 80

Agrupamiento
de causas de
defuncion de
acuerdo a lista
del Dr. Becker

Residencia del
fallecido (a)

Corresponde a
la agrupacion
de las causas de
muerte de
acuerdo lista
67A
Corresponde a
la agrupacion
de las causas de
muerte de
acuerdo lista 67B
Corresponde a
la agrupacion
de las causas de
muerte de
acuerdo lista 80
Corresponde a
la agrupacion
de las causas de
muerte de
acuerdo lista del
Dr. Becker

Para identificar si
el fallecido es
residente

Fuente: Registro Estadistico de Defunciones Generales

2.1.3 Indicadores

Categodrico

Categodrico

Categodrico

Categodrico

numérica

Agrupamiento de causas de
defunciéon de acuerdo a CIE-10 Lista
67

Agrupamiento de causas de
defunciéon de acuerdo a CIE-10 Lista
67

Agrupamiento de causas de
defunciéon de acuerdo a CIE-10 Lista
80

Agrupamiento de causas de
defunciéon de acuerdo a lista del Dr.
Becker

Rango [residente, no residente]

Los indicadores que se obtienen de la operacién estadistica son:

Indicador

Tasa bruta de
mortalidad
general

Tabla 6: Lista de Indicadores

Definicion/Objetivo del
indicador

1. Defunciones

Expresa la frecuencia con que

ocurren los Defunciones
Generales en una poblacion

Variables que

Forma de cdlculo

conforman el indicador

generales, corresponde

al nimero de

determinada. Se calcula
dividiendo el nUmero de
Defunciones Generales,

sucedidos en un periodo,

Defunciones Generales

enelanot.

2.- Proyecciones

DG «1000

P30—jun—t

TMGt =

Donde:

TMGt = Tasa mortalidad
general del ano t

DGt = NUmero de

generalmente de un ano, por

la poblacién total estimada a

mitad del periodo (poblacion

media). El resultado se expresa
por 1.000 personas.

poblacionales,
corresponde a
poblacién total
estimada a mitad de
periodo (poblacién
media)
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Defunciones Generales en el
ano t

P30-jun-t = Poblacién total a
mitad del ano t



Razdn de
mortalidad
materna

Tasa de
mortalidad por
accidentes de
frénsito (por
cada 100.000
habitantes)

NUmero de muertes maternas
ocurridas durante el embarazo
o dentro de los 42 dias
siguientes a la terminacién del
embarazo por cada 100.000
nacidos vivos , en un periodo
determinado.

NUmero de fallecimientos por
accidentes de frdnsito por
cada 100.000 habitantes, en un
periodo determinado.

1.- NUmero de muertes
maternas, corresponde
al nUmero de
defunciones maternas
ocurridas durante el
embarazo o denfro de
los 42 dias siguientes a
la terminacion del
embarazo, en un
periodo determinado
(t).

2.- Estimacién de
nacimientos,
corresponde a
estimaciones de
nacimientos en un
periodo determinado

().

1.- Defunciones,
corresponde al nUmero
defunciones por causas
de accidentes de
frénsito

2.- Proyecciones
poblacionales,
corresponde a
poblacion total
estimada a mitad de
periodo (poblacién
media).
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DM
NAV;

RMM, =

RMM, = Razdn de mortalidad
por cada 100.000 nacidos
Vivos.

DM, = NUmero de defunciones
maternas ocurridas durante el
embarazo o dentro de los 42
dias siguientes a la terminacién
del embarazo, en un periodo
determinado (t).

NAV, = Estimaciones de
nacimientos en un periodo
determinado (t).

K= 100.000

TMAT, = [;Agt *K

t

TMAT,= Tasa de mortfalidad
por accidentes de transito.

DAT, = NUmero defunciones
por causas de accidentes de
trénsito

Pobt= Proyecciones
poblacionales.



Tasa de
Mortalidad
Neonatal (por
1.000 nacidos
Vivos)

Tasa de
mortalidad en
niNos menores
de 5 anos de
edad (por 1.000
nacidos vivos)

Tasa de
mortalidad
infantil

Es el nUmero de muertes
neonatales (muertes enfre los
nacidos vivos durante los
primeros 28 dias completos de
vida) por cada 1.000 nacidos
vivos, en un periodo
determinado

Es el nUmero de muertes en
ninos menores de 5 anos de
edad por cada 1.000 nacidos
vivos, en un periodo
determinado

Representa el nUmero de
defunciones de ninos y ninas
con menos de un ano de edad
por cada 1.000 nacimientos en
determinado espacio
geogrdfico y en el ano
considerado.

1.- Defunciones
neonatales,
corresponde al nUmero
de muertes entre los
nacidos vivos durante
los primeros 27 dias
completos de vida (dias
cumplidos), en un
periodo determinado

().

2.- Estimacién de
nacimientos,
corresponde a
estimaciones de
nacimientos en un
periodo determinado

().

1.- Defunciones de
ninez, corresponde al
nUmero de defunciones
en ninos menores de 5
anos de edad, en un
periodo determinado

().

2.- Estimacién de
nacimientos,
corresponde a
estimaciones de
nacimientos en un
periodo determinado

().

1.- Defunciones
infantiles, corresponde a
muertes de menores de
un ano de edad en un
ano o periodo
determinado (t).

2.- Estimacion de
nacimientos,
corresponde a
estimaciones de
nacimientos en un
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*

DNt

TMNt = NAV;

TMN,= Tasa de mortalidad
neonatal por 1.000 nacidos
Vivos.

DN,= NUmero de defunciones
neonatales (t+1), muertes
entre los nacidos vivos
durante los primeros 28 dias
completos de vida, en un
periodo determinado (t).

NAV,= Estimaciones de
nacimientos en un periodo
determinado (t).

K _1.000

DNz,

TMNz = 3+
t

TMNz.= Tasa de mortalidad en
ninos menores de 5 anos de
edad por 1.000 nacidos vivos.

DNz,= NUmero de defunciones
en ninos menores de 5 anos de
edad, en un periodo
determinado (t).

NAV,= Estimaciones de
nacimientos en un periodo
determinado (t).

K _1.000

t
e

Navg ™

TMIL =

TMI; = Tasa de mortalidad
infantil en un determinado
espacio geogrdficoy en un
ano o periodo determinado

(1).



Tasa de
mortalidad
afribuida alas
enfermedades
cardiovasculares
, el cancer, la
diabetesy las
enfermedades
respiratorias
cronicas

NUmero de muertes de
personas a causa de
enfermedades
cardiovasculares, cdncer,
diabetes y enfermedades
respiratorias crénicas por cada
100.000 habitantes, en un
periodo determinado.

periodo determinado

().

1.- Defunciones,
corresponde a muertes
afribuida alas
enfermedades
cardiovasculares, el
cdncer, la diabetes y las
enfermedades
respiratorias cronicas,
en un periodo
determinado (t).

2.- Proyecciones
poblacionales,
corresponde a
poblacion total
estimada a mitad de
periodo (poblacién
media).
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DIt,, = NUmero de
defunciones de menores de 1
ano de edad en un ano o
periodo determinado (f).

NAV}! = Estimaciones de
nacimientos en el mismo
periodo (t).

K = 1.000

DECVCDRc
—t * K

Poby

TMECVCDRc; =

TMECvCDRc, = Tasa afribuida a
las enfermedades
cardiovasculares, el cdncer, la
diabetes y las enfermedades
respiratorias cronicas por
100.000 personas.

DECvCDRc, = NUmero de
Defunciones atribuida a las
enfermedades
cardiovasculares, el cdncer, la
diabetes y las enfermedades
respiratorias crénicas, en un
periodo determinado (t).

Pobt= Proyecciones
poblacionales, en un periodo
determinado (t).

K _ 100.000



Estimacion del
subregistro de
defunciones

Obtener la estimacion del
subregistro de defunciones,
mediante la diferencia entre el
numero de defunciones
estimadas y el nUmero de
defunciones ocurridos e
inscritos (oportunos), expresada
como porcentaje del total de
nacimientos estimados, para
un ano dado, en un
determinado pais, territorio o
drea geogrdfica.

1.- Estimacién de
defunciones,
corresponde a
defunciones estimadas
para el periodo (f).

2.- Defunciones
generales, corresponde
a muertes ocurridos y/o
inscritos (oportunos)
para el periodo (t).

Et

DG
SBRpr——* % 100
DG

ot

Dénde:

SBRp= Subregistros de
defunciones en el periodo t
DG = Defunciones Generales
estimados en el periodo (1)
DGot = Defunciones Generales
ocurridos e inscritos
(oportunos) para el periodo (f)

Fuente: Registro Estadistico de defunciones generales

2.1.4 Tabulados

Tabla 7. Plan de Tabulados de los Registros Estadistico de Defunciones Generales

No.

De Titulo de Variables de Categoria Variable thegqua de Poblacién Lectura
. de la de la variable ™ de la
Cuad Cuadro Filas . . objetivo
o variable fila Columnas columna tabla
NUmero de
defunciones . NUmero
Defuncion
y tasa de s Hombre
mortalidad Proveccion Mujer De filas
general ~ De 1990 a 4 Tasa general | Defuncion a
1.1.1 . ANOS es
registradas 2019 ., Tasa de es column
= poblacion .
en el ano masculina as
(t+1) por Tasas de Tasa
. mortalidad .
sexo a nivel femenina
nacional.
NUmero de
defunciones
en elano De filas
(t+1) por ) De 1990 @ Defuncion NUmero Defuncion a
1.1.2A  edades ANOS es Rangos de (0
: 2019 es column
simples Horas a 23)
as
(horas) a
nivel
nacional.
NUmero de
defunciones
en el ano De filas
(t+1) por - De 1990 a . Rango (1 a | Defuncion a
1.1.28 edades Anos 2019 Dias 30) es column
simples as
(dias) a nivel
nacional.
NUmero de De filas
1.1.2 | defunciones - De 1990 a Rango (1 a | Defuncion a
~ ANOS Meses
C en el ano 2019 1) es column
(t+1) en el as
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ano por
edades
simples
(meses) a
nivel
nacional.
NUmero de
defunciones
en el ano
(t+1) por
edades
simples (De
1a120
anos) a nivel
nacional.

NUmero de
muertes
maternas,
infantiles, de
la ninez
registradas
en el ano (t)
y en el ano
(t+1) por
sexo a nivel
nacional.

Razdén de
mortalidad
materna (f)
sin
consideraci
on del sub-
registro
(t+1),
estimacion
de
mortalidad
marterna,
tasa de

AROS De 1990 a
2019

_ De 1990 a
ANOS 2019

_ De 1990 a
ANOS 2019

ANOS

Mortalidad
materna
(T) 1/

Mortalidad
infantil ()17

Mortalidad
de la ninez
(T) 1/

Mortalidad
materna
(t+1)%

Mortalidad
infantil
(t+1)%
Mortalidad
de la ninez
(t+1)%
Muertes
neonatal
(1)2/
Muertes
neonatal
(T+‘| )2/
Estimacién
de
nacimiento
s INEC
Razdén de
mortalidad
materna
(t)1/
Razdén de
mortalidad
materna
(t+1)%
Razdén de
mortalidad
materna
consideran
do el sub-

Rango (1 a
120;
Sin
informacion)

Total
Maternas
Materna
oportuna /A
Materna
tardia /B

NUmero Total
Por sexo
NUmero Total

Por sexo

Total
Maternas
Materna
oportuna /A
Materna
tardia /B

NUmero Total
Por sexo
NUmero Total

Mujer

NUmero

NUmero

NUmero

Razdn

Razdn

Razdén

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as



mortalidad
infantil () y
tasa de
mortalidad
infantil (t+1)
a nivel
nacional

NUmero de
muertes
violentas en
el ano (t+1)
por sexo a
nivel
nacional

De 1990 a

ANos 2019
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registro 3/
(*)

Tasa de
mortalidad
infantil
(Menores
de un ano)
en el ano
“)l/
Tasa de
mortalidad
infantil
(Menores
de un ano)
en el ano
(t+1)V/
Tasa
neonatal
(1)
Tasa
neonatal
(t+1)%
Tasa
mortalidad
de la ninez
(1)
Tasa
mortalidad
de la ninez
(1'+‘| )2/
Total
muertes
violentas

Accidentes
de
fransporte
terrestre

Oftros
accidentes
de
fransporte
y ofras
causas
externas
de
fraumatism
os
accidental
es

Suicidios

Agresiones
(Homicidio
s)
Eventos de
intencion
no
determina
da

Tasa

Tasa

Tasa

Tasa

Tasa

Tasa

NUmero

Por sexo

NUmero

Por sexo

NUmero

Por sexo

NUmero
Por sexo

NUmero

Por sexo

NUmero

Por sexo

Defuncion
es

De filas
a
column
as



NUmero de

muertes (t)/

segin Agrupamient

agrupamien O Causas

fo de (Lista de las

causas (Lista | principales

de las causas de

principales muerte

causas de Becker )2/

muerte

Becker)

Tasa de

muertes en

el ano (t+1),

segun Agrupamient

agrupamien O Causas

fo de (Lista corta

causas (Lista de las

corta de las principales

principales causas de

causas de muerte

muerte Becker)2/

Becker).

Periodo 1997

- 2017

NUmero de

defunciones

,fasa de

mortalidad .

Regionesy

general en -

el afio (t+1) provincias

segun . de .

region y remdgnmo
S habitual

provincia de

residencia

habitual del

fallecido/a

NUmero y

razén de

muertes

maternas

oportunas Regionesy

(A) en el provincias

ano (t+1), de

segin residencia

regiéony habitual

provincia de

residencia

habitual del

fallecido/a

NUmero y

tasa de

mortalidad Regiones y

infantil en el provincias

ano (t+1), de

segin residencia

regiony habitual

provincia de

residencia

Oftras
muertes
violentas

(Lista de las
principales
causas de
muerte
Becker )2/

ANOS

Lista corta
de las
principales
causas de
muerte
Becker)2/

ANOS

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

ANOS

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

ANOS

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

ANOS
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NUmero

Por sexo

De 1997 a
2019

De 1997 a
2019

De 2008 a
2019

De 2008 a
2019

De 2008 a
2019

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as



1.2.6

1.2.7

habitual del
fallecido/a

NUmero y
tasa de
mortalidad
de la ninez
en el ano
(t+1), segin
regiony
provincia de
residencia
habitual del
fallecido/a
Defunciones
en el ano
(t+1) por
sexo, segun
regiéony
provincia de
residencia
habitual del
fallecido/a
NUmero de
defunciones
totales en el
ano (t+1),
por sexo,
segin
grupos de
edad
(quingquenal
es), segun
regiéony
provincia de
residencia
habitual de
la persona
NUmero de
defunciones
en el ano
(t+1) de
menores de
un ano, por
sexo, segun
regiéony
provincia de
residencia
habitual de
la persona
fallecida

NUmero de
muertes en
el ano (t+1)
por edades
simples.

Regiones y
provincias
de
residencia
habitual

Regionesy
provincias
de
residencia
habitual

Regiones y
provincias
de
residencia
habitual

Regiones y
provincias
de
residencia
habitual

Agrupamient
O Causas
(Lista de las
principales
causas de
muerte
Becker )1/

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

(Lista de las
principales
causas de
muerte
Becker )1/
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ANOS

ANOS

ANOS

ANOS

ANOS

De 2008 a
2019

De 2008 a
2019

De 2008 a
2019

De 2008 a
2019

De 2008 a
2019

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as



1.2.10

Defunciones
en el ano
(t+1) segun
agrupamien
to de
causas (Lista
corta de las
principales
causas de
muerte
Becker),por
provincia de
residencia
habitual del
fallecido(a)
Defunciones
en el ano
(t+1) segun
agrupamien
to de
causas (Lista
corta de las
principales
causas de
muerte
Becker),por
las ciudades
de Quito,
Guayaquil y
Cuenca de
residencia
habitual del
fallecido(a)

Tasas de
mortalidad
en el ano
(t+1)
general,
masculing,
femenina,
infantil y
razoén de
mortalidad
materna

Agrupamient
O Causas
(Lista corta
de las
principales
causas de
muerte
Becker)1/

Agrupamient
O Causas
(Lista corta
de las
principales
causas de
muerte
Becker)1/

Tasas

(Lista de las
principales
causas de
muerte
Becker )1/

(Lista de las
principales
causas de
muerte
Becker )1/

Tasa de
mortalidad
general,
masculina y
femenina
Razdén de
mortalidad
materna
Tasa
mortalidad
infantil
Tasa de
mortalidad
en menores
de 5 anos
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De 2008 a
2019

De 2008 a
2019

De 1990 a
2019

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncio
nes

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as



212
2.1.3
2.1.4
2.1.5
2.1.6
2.1.7
2.1.8

Defunciones
generales
en el ano (t)
por lugar de
ocurrencia
del
fallecimient
0, segun
quien
certifica la
defuncion

Lugar de
ocurrencia
del
fallecimiento

Defunciones

generales

en elano (t) | Regiones de
por tipo de residencia
certificaciéon habitual

, segun

regiéon

Razdn de

mortalidad

materna en

el ano (t),

segun Provincias de
provincias residencia
de habitual
residencia

habitual

ARo 2019

p**

Principales L'Sgaeﬁgsr‘ro
causas de ae
mortalidad principales
general en C?Y:Jjgrstge
el ano (1) Bockora)
Principales L'Sgae?gsr‘ro
causas de ae
mortalidad principales
masculina C?rl]ﬁgrstge
en el ano (t) Bockera/
Principales Llsgoeclzgsrto
causas de ae
mortalidad principales
femenina en C?rl]ﬁgrstge
el ano (1) Soc o)
EZ;TJE;‘Z“?; Lista corta
mortalidad rigg IoasIeS
infantilenel | P p
ano (t) causas de

Establecimie
nto del
Ministerio de
Salud
Establecimie
nto del
[.ES.S.
Establecimie
nto de la
Junta de
Beneficencia
Oftro
establecimie
nto del
estado
Hospital,
clinica o
consultorio
particular
Casa
Oftro

Total
Nacional
Sierra
Costa
Amazdnica
Insular
Exterior

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Lista corta
de las
principales
causas de
muerte
Becker
Lista corta
de las
principales
causas de
muerte
Becker
Lista corta
de las
principales
causas de
muerte
Becker

Lista corta
de las
principales
causas de
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Certificado
por

Tipo de
certificacio
n

Muertes
maternas
oportunas

(t)

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Médico
fratante
Médico no
fratante
Médico
Legista
Autoridad
civilo de
policia
Funcionario
del registro
civil
NUmero
%

NUmero
%

NUmero
Razdén

NUmero
%

NUmero
%

NUmero
%

NUmero
%

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as

De filas
a
column
as



219
3.1.1
3.1.2
3.1.3

Principales
causas de
muerte
matferna en
el Ecuador
Defunciones
en el ano
(t), por tipo
de
certificacion
de personas
residentes y
no
residentes,
segin
regiéony
provincia de
fallecimient
o
Defunciones
infantiles,
mayores de
un ano en
el ano (1)
por sexo,
segin
region,
provincia y
dreas de
residencia
habitual de
la persona
fallecida
Defunciones
infantiles en
el ano (1),
mayores de
un ano por
sexo, segun
regiéony
provincia
de
residencia
habitual de
la persona
fallecida

muerte
Becker2/

Causas de
muerte
materna

Regiones y
provincias
de
residencia
habitual

Regiones,
provincias,
drea de
residencia
habitual

Regiones y
provincias
de
residencia
habitual

muerte
Becker

Lista de
causas de
muerte
marternas

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019
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muertes
maternas
oportunas

Tipos de
certificacio
n

Defuncion
es por
grupos de
edady
Sexo

Defuncion
es por
grupos de
edady
Sexo

NUmero
%

Residente
No residente

Grupos de
edad
Hombre
Mujer

Grupos de
edad
Hombre
Mujer

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

De filas
a
column
as

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as



3.1.4
3.1.5
3.1.6
3.1.7

Defunciones
en el ano (t)
de

personas de
doce anosy
mds de
edad, por
estado civil
y sexo,
segin
grupos de
edad

Defunciones
en el ano (1)
por sexo y
grupos de
edad, segun
region,
provincia y
dreas de
residencia
habitual de
la persona
fallecida
Defunciones
en el ano (1)
de menores
de un ano,
por mes de
ocurrencia,
segin
regiéony
provincia de
residencia
habitual de
la madre
Defunciones
en el ano (1)
de menores
de un ano,
por meses
de edad,
segin
region,
provincia y
sexo de
residencia
habitual de
la madre

Grupos de
edad

Regiones,
provincias,
drea de
residencia
habitual

Regiones y
provincias
de
residencia
habitual

Regiones,
provincias y
sexo

12 a 14 anos
15a 19 anos
20 a 24 anos
25 a 29 anos
30 a 34 anos
35 a 39 anos
40 a 44 anos
45 a 49 anos
50 a 54 anos
55 a 59 anos
60 a 64 anos
65 a 69 anos
70 a 74 anos
75 a 79 anos
80 a 84 anos
85 anosy

mas

Sin
informaciéon

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019
Urbano -
rural

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Hombre
Mujer
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Estado Civil
Y POr sexo

Sexoy
grupos de
edad

Mes de
ocurrencia

Meses de
edad

Unido (a)
Soltero (a)
Casado  (a)
Divorciado
(a)

Separado (q)
Viudo (a)
Unidén de
Hecho (a)
Sin
informacién
Hombre
Mujer

Hombre
Mujer
Grupos de
edad

De enero a
diciembre

Menores de 1
mesyde la
11 meses

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as



3.1.8

3.1.9
3.1.10
3.1.11
3.1.12

Defunciones
de menores
de un mes,
por dias de
edad, segun
region,
provincia y
sexo de
residencia
habitual de
la madre
Defunciones
en el ano
(t). por
provincia y
drea de
residencia
habitual de
la persona
fallecida,
segun
causas de
muerte

Defunciones
en el ano
(t), por tipo
de
certificacion
y grupos de
edad, segun
causas de
muerte y
sexo

Defunciones
en el ano (1)
por fipo de
certificacion
y grupos de
edad, segun
causas de
muerte y
Sexo

Defunciones
masculinas
en el ano
(t), por
provincia y
drea de
residencia
habitual de
la persona
fallecida,
segin
causas de
muerte

Regiones,
provincias y
SEXO0

Lista
condensada
de 103
Grupos -
Décima
Revision - CIE
-10

Lista
infernacional
detallada
(Décima
revision CIE -
10)

Lista especial
de
tabulacion
6/67
(Décima
Revision CIE -
10)

(Lista
condensada
de 103
grupos -
Décima
Revision CIE -
10)

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Hombre
Mujer

De acuerdo
a lista
condensada
de 103
Grupos -
Décima
Revision - CIE
-10

Lista
infernacional
detallada
(Décima
revision CIE -
10)

Lista especial
de
tabulacion
6/67
(Décima
Revision CIE -
10)

(Lista
condensada
de 103
grupos -
Décima
Revision CIE -
10)
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Dias de
edad

Provincia y
drea de
residencia
habitual

Tipo de
certificacio
n

Grupos de
edad

Tipo de
certificacio
n

Grupos de
edad

Provincia y
drea de
residencia
habitual

Menores de 1
diaydela
30 dias

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Con
certificacion
médica
Sin
certificacion
Médica

Menores de
un ano
Un ano y mds
Sin
informacién
Con
certificacion
médica
Sin
certificacion
Médica

Menores de
un ano
Un ano y mds
Sin
informacioén

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

Defuncion
es

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as



3.1.13
3.1.14
3.1.15
3.1.16

Defunciones
femeninas,
por
provincia y
drea de
residencia
habitual de
la persona
fallecida,
segin
causas de
muerte
Defunciones
en el ano
(t). por
grupos de
edad, segun
regiény
provincia
de
residencia
habitual de
la persona
fallecida y
Sexo
Defunciones
, por fipo de
certificacion
y grupos de
edad, segun
sexoy
causas de
muerte

Defunciones
en el ano
(t), por lugar
y sitio de
acaecimien
fo

(Lista

condensada

de 103
grupos -
Décima

Revision CIE -

10)

Regiones,
provincias y
sexo

Lista corta
de las
principales
causas de
muerte
Beckerl/

Regiones y
provincias

(Lista
condensada
de 103
grupos -
Décima
Revision CIE -
10)

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Hombre
Mujer

Lista corta
de las
principales
causas de
muerte
Beckerl/

De acuerdo
a lista
condensada
de 103
Grupos -
Décima
Revisidon - CIE
-10
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Provincia y
drea de
residencia
habitual

Grupos de
edad

Tipo de
certificacio
n
Provincias
de
residencia
habitual

Area de
residencia
habitual
Lugar de
ocurrencia

Provincia en
Clasificador
Geogrdfico
Estadistico
2019

Defuncion
es

Menores de
un mes
Delall
meses
De 1 a4 anos Defuncion
De 50120 s
anos en
grupos
quinguenales
Sin
informacion

Con
certificacion
médica
Sin Defuncion
certificacion es
médica
Grupos de
edad
Urbano - rural
Establecimien
tos del
Ministerio de
Salud
IESS
Establecimien
tos de la
Junta de
Beneficencia
Oftros
establecimie
ntos publicos
Hospital,
clinica o
consultorio
privado
Casa
Otro

Defuncion
es

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as

de filas
a

column
as



Ninguno

Centro de
alfabetizacio
. n
Provincia en . .
oo Primaria
Clasificador .
. e Secundaria
Defunciones Geogrdfico -,
. . Educacion
por lugar de Nacional, Estadistico _ )
. . L Bdsica de filas
residencia provincial 2018 . . .
. Nivel de Educacion | Defuncion a
3.1.17 | habitual, por sexo y . - .
instruccion Media / es column
edad, sexo rangos de Hombre )
. . Bachillerato as
y nivel de edad Mujer -
! - Superior no
instruccion . .
universitario
Rangos de Superior
edad . X .
universitario
Postgrado
Sin
informacion
. Causas de
Defunciones .
Lista causas | muerte a3
maternas, . .
oF CaUsa de muerte a digitos de filas
3118 Se 3 digitos (Recomend Edades Edades Defuncion a
o L, (Recomend ada porla simples simples es column
defunciéony
edad de la ada porla OMS) para as
: OMS) muerte
mujer
materna
Defunciones
infantiles, Total Menores de 7 )
. De enero a Muerte , de filas
por mes en Nacional, - . . dias .
diciembre infantil , Defuncion a
3.1.19 | que por mes de 7 - 27 dias
. . Hombre Rangos de . es column
ocurrierony | ocurrenciay ) 28 diasa 11
Mujer edad as
sexo y edad sexo meses
del nino

Fuente: Registro Estadistico de Defunciones Generales

2.2 Diseio y construccion de la recoleccion/captacion

Formularios

El formulario pararecolectar la informacion es diseshado acorde a las necesidades del registro,
para lo cual se realizan reuniones con el Ministerio de Salud PUblica, institucién con la cual se
evalta el formulario para el aio de investigacién.

Herramienta

La Direccion de Registros Administrativos del INEC desarrolla o actualiza el sistema de ingreso
de informacién de la Estadistica de Defunciones Generales mediante un médulo desarrollado
en el aplicativo SIES (Sistema Integrado de Estadisticas Vitales y de Salud). Este permite
automatizar y dar seguimiento a los formularios recolectados de las oficinas del Registro Civil.

El Informe Estadistico de Defunciones Generales es un documento probatorio, individual e
intransferible, puesto que certifica el fallecimiento de una persona, para lo cual, se desarrolld
en la Direccién General de Registro Civil, Identificacion y Cedulacion — DIGERCIC un programa
de Software que apoyard el proceso del registro de informacion de los “Defunciones
Generales”, el Sistema Nacional de Registro de Datos Vitales - REVIT contiene informacion
gue es generada directamente en los establecimientos de salud que atienden alas personas
enfermas.

36



La informaciéon de REVIT se almacena en una base de datos centralizada en DIGERCIC, para
la obtencién de esta informacion DIGERCIC entrega a INEC los datos a través vistas
materializadas.

Procedimientos

Una vez que llegan los formularios fisicos a las Coordinaciones Zonales y Operaciones de
Campo (DICA), estos son revisados y posteriormente ingresados en el mddulo de recoleccion
con el objeto de medir la cobertura.

Los sistemas de ingreso de la informacion contienen criterios de validacion acorde a la malla
de validacién, estos criterios no permiten guardar el formulario si no cumplen con los rangos
de ingreso permitidos.

La informacion del formulario electronico REVIT se lo realiza mediante el registro en el sistema
de los datos obtenidos al momento del fallecimiento, el ingreso de la informacién se realiza
de manera inmediata por parte de los profesionales de la salud en los establecimientos de
salud.

2.3 Diseio y configuracion de sistema de produccién
Disefo de la herramienta informdtica

La Direccidn de Registros Administrativos del INEC actualiza el sistema de ingreso de
informacion, validacién y cobertura de datos de las estadisticas de Defunciones Generales
mediante el aplicativo SIES (Sistema Integrado de Estadisticas Vitales y de Salud); el mismo
qgue estd habilitado en una direccidn web para la utilizacion de cada una de las
Coordinaciones Zonales del INEC y de Operaciones de Campo (DICA).

El sistema SIES estd realizado bajo lineamientos otorgados por la Direccién de Estadisticas
Sociodemogrdficas (DIES) quienes han brindado asesoria para realizar la automatizacién de
los diferentes procesos que involucran las estadisticas vitales y de salud empleando
herramientas de desarrollo java.

A partir del ano 2016, en el marco de modernizacion de los proceso de la administracion
publica, a fin de optimizar los recursos publicos y mejorar la eficiencia en la compilacion de
datos del formulario estadistico de defunciones generales se crea el Sistema de Registro de
Datos Vitales (REVIT) — modulo defunciones, un aplicativo web que permite generar de forma
inmediata, por parte de médicos y personal de salud, los registros de Defunciones Generales
en los establecimientos de salud puUblicos y privados. El sistema REVIT ha propiciado el registro
en linea de Defunciones Generales de forma automdtica, por parte del médico que certificd
la defuncion; asi la labor de quien inscribe al fallecido (a) debe de verificar la informacion
gue fue previamente ingresada por el médico. Dicha inscripcién se realiza en el sistema de la
Direccidn General de Registro Civil, Identificacién y Cedulacién.
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Base de Datos

Estos aplicativos permiten realizar el ingreso de informacién, y en el caso que requiera
correcciones contiene las opciones para editary eliminar los registros; ademds permite realizar
el proceso de descarga de bases de datos, en el caso del SIES permite descargar reportes
digitacién y reportes de cobertura con desagregacion por estadistica, zonal mes.

Transmision de datos

La transmisién de datos de la estadistica de defunciones generales se la realiza a través del
sistema de captura e ingreso de informacién, validacion y cobertura de datos mediante el
aplicativo SIES. Asi también a través del sistema REVIT.

3 RECOLECCION (CAPTACION)

3.1 Planificacidn de la recoleccion

Para el levantamiento de datos se cuenta con el “Informe Estadistico de Defunciones
Generales” (fisico y electrénico), el mismo que es disenado por el INEC conjuntamente con el
MSP vy es el instrumento para la recoleccion de informacion.

Formularios fisicos

Los formularios fisicos son distribuidos por cada una de las Coordinaciones Zonales INEC y por
Operaciones de Campo (DICA) a cada una de las Zonas del Ministerio de Salud PUblica, alos
Hospitales y Clinicas de los sectores pUblicos y privados, Servicios Forenses, asi como también
a las oficinas que pertenecen a la Direccidén General de Registro Civil, Identificacion y
Cedulacién del pais.

Los formularios son diligenciados por los médicos y en las oficinas del Registro Civil, una vez
que se readliza el registro del hecho en el formulario de defunciones Generales se procede con
la inscripcion; los formularios son entregados a cada una de las Coordinaciones Zonales y
Operaciones de Campo (DICA) del INEC de manera mensual desde las oficinas del registro
civil a nivel nacional, para que sean criticados codificados y digitados.

Una vez que los formularios han sido recolectados por cada Coordinacién Zonal y
Operaciones de Campo (DICA) se procede con la verificacién de consistencia de la
informacion entregada y con el ingreso de la informacién en el aplicativo web SIES, esta
informacion alimenta una base de datos que se mantiene en Planta Central INEC a cargo de
la unidad GIAPE — DIRAD.

Formulario digital
El formulario “Informe Estadistico de Defunciones Generales” es utilizado en los

establecimientos de salud puUblicos vy privados mediante el aplicativo REVIT, los profesionales
de la salud registran la informacion correspondiente a los datos del fallecido (a), esta
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informacion es entregada a INEC para continuar con las etapas de validacién y la
generaciéon de la base de datos. La Unidad de Tecnologias de la DIGERCIC envia la
informacion mediante vistas materializadas a INEC — DIRAD, a su vez DIRAD convierte estas
vistas en una base de datos, estas bases de datos son enfregadas a GESRA - DIES para el
procesamiento y elaboracion de la estadistica.

En relacidn con este hecho vital existen dos instancias; la primera se refiere al aspecto
médico- estadistico que se encarga de certificar la ocurrencia del hecho ya sea en el
formulario fisico o electronico, la segunda relativa al Registro Civil que tiene a su cargo la
inscripcion y legalizaciéon del hecho vital.

El levantamiento de la informacién es realizado por los médicos, funcionarios del registro civil,
ya que es un registro administrativo, el proceso del INEC es recolectar los formularios, revisar,
criticar, codificar, digitar y validar la informacion, lo cual es realizado por las coordinaciones
zonales y planta central.
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4 PROCESAMIENTO

4.1 Critica e integracién de la base de datos

Se verifica la consistencia y completitud de los datos confenidos en cada una de las
secciones del formulario, para asegurar la calidad y confiabilidad de la informacién. Los
informes estadisticos recibidos son criticados en las Coordinaciones Zonales y Operaciones de
Campo (DICA) del Instituto Nacional de Estadistica y Censos, a través del manual de critica 'y
codificacién para el ano de investigacion.

Una vez que los informes estadisticos pasan por el proceso de la critica — codificacién, se
procede con el ingreso de la informacién a un sistema informdtico que contiene
pardmetros de validacion, que permite evidenciar posibles errores de consistencia u
omisiones. Al detectarse errores se debe seguir los lineamientos establecidos en el
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manual del critico — codificador para solucionar los problemas presentados en la fase
de la validaciéon de lainformacion.

La Unidad GSRA-DIRAD realiza el proceso de perfilamiento y consistencia de las base de datos
SIES y REVIT, el cual permite identificar duplicados, y verificar los datos con la informacién del
Registro Civil. La consolidacion de la base de datos es realizada por los técnicos de la unidad
GSRA - DIRAD, quienes proceden con la unificacion de las bases de datos proveniente de los
sistemas SIES y REVIT. Una vez que se obfiene la base consolidada para el ano de estudio,
esta es enviada a los técnicos de la Unidad de Gestidon de Estadisticas Sociodemogrdficas
en Base a Registros Administrativos GESRA - DIES para continuar con el proceso de validacion.
Finalmente para el ano 2019 se recuperd registros que no le llegaron al INEC a fravés de la
base de cedulados de DIGERCIC.

Una vez finalizada la fase de validacidén se procede con la elaboracion de productos
estadisticos que serdn publicados en la pdagina web del Instituto.

4.2 Clasificaciones y/o codificaciones

La codificaciéon, es una de las fases de la critica por medio de la cual se cambia a
codigos numéricos todos los datos contenidos en los informes de la estadistica. Los nUmeros
deben ser claros y ocupar el lugar correspondiente con el propdsito de facilitar el
procesamiento y tabulacién.

Las clasificaciones utilizadas en el Registro Estadistico de Defunciones Generales son las
siguientes:

e El Closificador Geogrdfico Estadistico 2019, con actualizacién diciembre del ano 2018.
El INEC realiza el esquema de codificaciéon de la division politico administrativa del
pais.

e Codigo uniforme de paises.- Es parte del documento United Nations Standard Country
Codes (Serie M, No. 49), preparado por la Division de Estadistica de la Secretaria de las
Naciones Unidas. Se asigna a cada pais un cddigo numérico Unico normalizado de
tres digitos.

e Clasificacion Estadistica Internacional de Enfermedades y Problemas Relacionados
con la Salud, decima revisién (actualizacién 2015).

4.3 Validacion

La informacién del formulario fisico se valida a través de sistemas informdticos, que contienen
pardmetros de consistencia. Al igual que las Coordinaciones Zonales y Operaciones de
Campo (DICA) en la fase de critica, se busca detectar posibles errores de consistencia u
omision de informacién.

En Planta Central se realiza la validacion a través de algoritmos especificos generados para
la estadistica, cuando se determina que la informacidon estd incompleta, o se han detectado
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inconsistencias, personal de Operaciones de Campo (DICA) y las Coordinaciones Zonales del
Instituto Nacional de Estadistica y Censos, se encarga de solicitar la aclaracién, a fin de
completar los datos. Este proceso se lo hace via teléfono o a través de visitas personales a las
Oficinas del Registro Civil o a los establecimientos de salud. Las validaciones son realizadas
trimestralmente por la unidad GESRA - DIES.

La informacién proveniente de REVIT sigue el mismo proceso, en caso que se obtenga
inconsistencias, estas son aclaradas, cuando las bases de datos se encuentran listas se
procede a unificar para obtener una sola base de datos del registro estadistico.

Es importante manifestar que no existe fase de imputacién en el Registro Estadistico de
Defunciones Generales, debido a que toda la informacién con errores u omisidon son
recuperadas con la fuente de oficinas del Registro Civil y con los establecimientos de salud.

Adicional para mejorar la causa de muerte se utilizd los registros de muertes violentas del
Ministerio del Interior.

4.3.1 Validacion con ofras fuentes de informacion

Proceso de recoleccion, codificacion, digitacion

Durante los primeros 15 dias del mes siguiente a la ocurrencia de las defunciones el INEC
recolecta los informes fisicos de las oficinas del Registro Civil para ser criticados y codificados
en base al manual de Critica-codificacién elaborado para este fin, posteriormente los
informes son ingresados al sistema denominado SIES “Sistema de Estadisticas Vitales”.

Proceso de validacién por parte de Direccion de Registros Administrativos

Una vez finalizados los procesos de recoleccion, critica-codificacién, digitacion y validaciéon
de los informes estadisticos de defunciones generales en el SIES y el ingreso de los registros de
defunciones en el sistema REVIT, la Direccidon de Registros Administrativos - DIRAD del INEC
procede a readlizar los procesos de captacion, perfilamiento, correccion, consistencia,
estandarizacién, calidad, conversidn, unicidad e integracion de la base de datos SIES-REVIT.

En estas etapas se identifican registros duplicados y posibles errores de digitacion de variables
como: sexo, fecha de nacimiento, fecha de fallecimiento, fecha de inscripcién, estado civil,
nivel de instruccion utilizando la base de cedulados de DIGERCIC.

Identificados los posibles errores, los mismos son enviados a las Coordinaciones Zonales del
INEC para que sean revisados y comparados con los informes estadisticos de defunciones
generales fisicos y sean validados a través de llamadas telefénicas a los familiares del
fallecido, en caso de ser necesario la informaciéon se modifica por medio del SIES, para las
inconsistencias del REVIT se frabaja con una base de datos “espejo” ya que la original no
puede ser modificada.

Cuando las inconsistencias hayan sido aclaradas se unifica nuevamente la base de datos
SIES-REVIT y se aplican las etapas de: captaciéon, perfilamiento, correccidon, consistencia,
estandarizacion, calidad, conversidon, unicidad e integracién de la base de datos, este
proceso es reiterativo y cuando ya no existan errores es enfregada a la Direccidon de
Estadisticas Sociodemogrdficas —DIES del INEC para su procesamiento.
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Codificacién de la causa de muerte de los registros de REVIT

Una vez que se cuenta con la base el técnico responsable del Registro Estadistico de
Defunciones Generales identifica los casos de REVIT y los envia a las Coordinaciones Zonales
del INEC para que éstos sean codificados, para asegurar que esta codificacién cuente con
pardmetros de calidad se ha desarrollado una matriz macro en la cual se ingresan todos los
registros pendientes de codificar, en dicha matriz existen pardmetros de validacion de causas
de muerte permitidas, y para facilitar la codificacién, la matriz ha sido disenada para que la
interfaz que visualice el codificador solo evidencie las variables necesarias para asignar la
causa de muerte.

Procesos de validacion por parte de DIES

Una vez que el técnico responsable del Registro Estadistico de Defunciones Generales recibe
la base integrada de SIES — REVIT procede a validar cada variable, principalmente la causa
bdsica de muerte de acuerdo a la categoria de sexo probable y causas permitidas de la lista
de OMS.

Ademds desde el ano 2018 se validan las causas de muerte con el aplicativo ANACONDA de
la Universidad de Melbourne, el cual de ser el caso indica que causa es improbable en
relacion al sexo y edad.

Se validan las variables de acuerdo a los rangos permitidos para la causa de muerte de
acuerdo al recomendado por la OMS, para causas de muerte.

Si se identifican errores al ejecutar la sintaxis descrita, se envian a las Coordinaciones Zonales
del INEC para que sean validados con formularios fisicos, registro civil, establecimientos de
salud, médicos, medicina legal o familiares.

Proceso de BUsqueda Intencionada y Reclasificacién de Muerte Materna - BIRMM

El INEC en conjunto con el MSP desde el ano 2008 ha venido implementado mejoras en el
proceso de la BIRMM con el objefo de poder contar y datos de muertes maternas
homologados en niUmero y categorias de variables que se difunden en la base de datos de
defunciones generales.

Para obtener los datos homologados se realizan las siguientes etapas:

. MSP unifica y envia la base de muertes maternas obtenida de las notificaciones
sistemdticas de los establecimientos de salud, para que la Direccidén de Registros
Administrativos de INEC realice el proceso de recuperacion de los nUmeros de cedulas
que hayan sido mal digitados en dicha base, este proceso se lo realiza utilizando la
base de cedulados de la Direccion General de Registro Civil Identificacion vy

Cedulacioén.
. El Ministerio del Interior envia también la base de datos de causas externas.
. Una vez que se cuenta con una base infegrada y validada de SIES-REVIT, se

procede a elaborar la base de datos “causas sospechosas de muerte materna”, para
la cual se parte de las defunciones generales de mujeres entfre 8 a 56 anos de edad
de la base obtenida de SIES-REVIT, la misma que es cruzada con la base de egresos
hospitalarios, nacidos vivos, defunciones fetales (fanto del afo de investigacién como
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del ano anterior), base de muertes externas del Ministerio del Interior (tanto del ano de
investigacioén como el anterior) y la base de muertes maternas de MSP.

. Al contar con la base infegrada de “causas sospechosas de muertes
maternas”, se seleccionan las muertes de mujeres de 8 — 9 y 51- 56 anos y se verifica si
éstas se cruzan con la informacion de las bases de nacidos vivos, defunciones fetales,
egresos hospitalarios (Codificacién de CIE-10 del grupo O) y que las mismas no sean
muertes externas en la base del Ministerio del Interior porque de ser asi se descartan
para investigacién por parte de MSP.

. Para las defunciones de mujeres de 10 a 50 anos de edad se sigue el proceso
antes descrito, se analiza si se cruza la informacién con las bases de nacidos vivos,
defunciones fetales, egresos hospitalarios (Codificacién de CIE-10 del grupo O), base
de muertes maternas de MSP y que en la base del Ministerio del Interior sean muertes
maternas, estos casos son considerados muertes maternas confirmadas.

. Para las defunciones de mujeres de 10 a 50 anos que en el informe estadistico
de defuncion general el médico haya declarado (en la pregunta certificaciéon
médica) que se trata de una muerte materna y esta no se haya cruzado con las bases
de nacidos vivos, defunciones fetales, egresos hospitalarios (Codificaciéon de CIE-10
del grupo O) y que en la base del Ministerio del Interior sean muertes maternas, estos
casos son denominados “sospechosa de alta probabilidad”.

. Para el resto de casos de muertes de mujeres de 10 a 50 anos de edad que no
sean maternas en la base de defunciones generales, ni se crucen con las bases de
nacidos vivos, defunciones fetales, egresos y que en la base del Ministerio del Interior
no sean muertes maternas, se procede aplicar la sintaxis denomina *“sospechosas de
OMS lista 55 causas” para identificar si se trata de una muerte que este encubriendo
una muerte materna. De estas causas que salgan como sospechosas de OMS se
procede a verificar si cuentan con informacién que permita realizar la investigacion
en campo (mediante llamada, visita | domicilio o investigacion en el establecimiento
donde tenia atenciones médicas), en el caso de no contar con informacién que
permita realizar la buUsqueda son denominados “casos descartados por falta de
informacion™.

. También se cruzan los casos descartados de las mujeres en edad fértil con la
informacion de la base de RDACAA con diagndsticos del grupo O, en el caso de la
informacion se haya cruzado se denomina de igual manera “sospechosas de alta
probabilidad”.

. Adicional se cruzan los casos descartados de las mujeres en edad fértil con la
informacion de las historias clinicas del IESS con diagndsticos del grupo O, en el caso
de la informacién se haya cruzado se denomina de igual manera “sospechosas de
alta probabilidad”.

. Una vez cumplidos las etapas anteriores se procede a enviar a la Direccion
Nacional de Epidemiologia del MSP - Planta Central una matriz en formato EXCEL que
contiene los casos sospechosos a ser investigados, los cuales son los siguientes:

> Sospechosas alta probabilidad, ¢
> Sospechosas de OMS
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. Las Coordinaciones Zonales del MSP una vez que reciben los casos
sospechosos realizan la investigacién mediante llamadas, visitas domiciliarias y en los
establecimientos de salud en donde la fallecida haya tenido alguna atencion
médica, una vez investigados los casos sospechosos de alta probabilidad y
sospechosos de OMS, se realizan informes de descarte para el caso en el cual no se
haya confiirmado la causa de muerte vy se elabora un acta en el caso en que se
confirme a fravés del Comité de Muerte Materna del MSP.

. El INEC al recibir los informes o actas procede a asignar la codificacién de la
CIE-10 aplicando las reglas de codificacion de mortalidad, con lo cual se redliza el
proceso de reclasificacion de causa bdsica; asi como también rescata la variable de
mujer en edad fertil.

. Para finalizar con el proceso se homologan todas las variables que se publican
en el registro estadistico de defunciones generales y se realiza un acta del cierre del
proceso de las BIRMM entre MSP e INEC aprobando el niUmero de muertes maternas.

Proceso de homologacioén y busqueda de causas Externas INEC — Ministerio del Interior

Cuando el Ministerio del Interior cuenta con el ingreso y validaciéon de la base de datos de
causas externas (de los levantamientos realizados por DINASED), procede a enviar esta base
al INEC, los cuales al cumplir todos los procesos establecidos ya deben tener integrada la
base de datos SIES-REVIT.

Una vez que se cuenta con las dos bases de datos el INEC las cruza, con el objeto de
identificar los casos que coinciden entre ambas instituciones, los cuales son enviados a las
Coordinaciones Zonales del INEC para que sean codificados en base a la informacién del
Ministerio del Interior.

Para el desarrollo de la codificacién de los registros que coinciden entre INEC y Ministerio del
Interior se ha desarrollado una macro que contiene pardmetros de validacién de la CIE-10
correspondientes a sexo, edad y causa de muerte.

También se identifican los registros de homicidios y suicidios que identifica el INEC y se informa
al Ministerio del Interior.

Cuando haya finalizado la etapa de codificacion de los casos que coinciden entre INEC y
Ministerio del Interior se envia a esta Ultima una macro que facilita el andlisis de cada caso
con lainformacion que se detalla en el informe estadistico del INEC y lo que consta en la base
de datos del Ministerio del Interior para que sea revisada y de ser el caso se emiten las
justificaciones respectivas.

Finalmente el INEC reclasifica las causas vdlidas del Ministerio del Interior que por lo que
general son homicidios y suicidios y cuyos casos suelen estar declarados por los médicos como
causas indeterminadas u ofras causas externas.

Proceso de recuperacion de registros de defunciones generales

Al contar con la base integrada de defunciones SIES — REVIT, se realiza el cruce entre esta
base y la de cedulados de la Direccién General de Registro Civil, Identificacion y Cedulacion,
con el fin de identfificar los registros que no constan en la base de datos del INEC.
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Identificados los registros faltantes se solicita a la DIGERCIC que se remitan los informes fisicos
pendientes mientras el INEC cruza dichos registros con ofras fuentes para recuperar
informacion utilizando las bases de los registros de egresos hospitalarios, nacidos vivos,
defunciones fetales y base del Ministerio del Interior.

Procesos para mejorar la causa bdasica de muerte

Con el objetivo de mejorar la causa bdsica de muerte reportada por los médicos o
funcionarios del registro civil, se cruza la base SIES - REVIT con la base de egresos hospitalarios.

Validaciéon de causas erradicadas, controladas en el Ecuador (establecidas por MSP)

Con la base de datos de defunciones generales SIES-REVIT se identifican las causas erradicas
o controladas en el pais, las cuales fueron levantadas por MSP, y se envian a la Direccidn
Nacional de Epidemiologia del MSP para que sean analizadas y confirmadas o rafificadas
mediante investigacion en territorio.

Procesos de validacion por parte de DIES - INEC

La base de datos de defunciones generales pasa por los siguientes procesos de validacion,
los cuales estdn plasmados en sintaxis utilizando el software SPSS:

. Se valida la causa bdsica de muerte de acuerdo a la categoria de sexo
probable.

. La causa bdsica de muerte que esté dentro de las causas permitidas de la lista
de OMS.

. Las causas de muerte y sexo con el programa ANACONDA de la Universidad

de Melbourne.

. Restos de variables en base a los pardmetros de consistencia que constan en
la malla de validacién y que han sido incluidos en el sistema de ingreso.

5 ANALISIS

5.1 Evaluar resultados

El andlisis comparativo de los datos de la estadistica de Defunciones Generales se la realiza
cotejando los resultados obtenidos en el ano de estudio con los resultados de la investigacién
del ano anterior, con la finalidad de detectar inconsistencias en el aumento o disminucién
de la cobertura del ano que se estd investigando.

Para medir la cobertura que se ha obtenido del registro estadistico se realizan dos
comparaciones la primera de los datos obtenidos en INEC con los datos que mantiene
DIGERCIC, y la segunda comparando los registros obtenidos en INEC frente a las estimaciones
de nacimientos del INEC y de la OMS.
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5.2 Interpretar y explicar los resultados

Para el Registro Estadistico de Defunciones Generales, se hace el andlisis descriptivo de las
series histéricas, graficos y cuadros estadisticos, para el caso de las series se realiza la
comparacion histérica desde el ano 1990 en cuanto a tasas de mortalidad general,
femenina, masculina, mortalidad infantil, de la nifez, razén de mortalidad materna, series a
nivel de provincia desde el ano 2008, grdficos y cuadros con la informacion del ano 2019.

Adicional se realiza el andlisis de cobertura con las estimaciones por parte de Naciones Unidas
y las estimaciones de defunciones del INEC.

Finalmente se coteja la informacién con el aplicativo ANACONDA el cual sirve para analizar
la calidad de las causas de muerte, por grupos de edad y sexo, entre otfros.

5.3 Aplicar el control de difusidn

La informacion cumple con las disposiciones establecidas en el articulo 21 de la Ley de
Estadistica “Los datos individuales que se obtengan para efecto de estadistica y censos son
de cardcter reservado; en consecuencia, no podrdn darse a conocer informaciones
individuales de ninguna especie, ni podrdn ser utilizados para otros fines como de tributacion
o conscripcién, investigaciones judiciales y, en general, para cualquier objeto distinto del
propiamente estadistico o censal.

Solo se dardn a conocer los resUmenes numeéricos, las concentraciones globales, las
totalizaciones y, en general, los datos impersonales”.

6 DIFUSION

6.1 Productos de difusion

La publicacién de la operacion estadistica de defunciones generales cumple las fechas de
entrega establecida en el calendario estadistico, la cual corresponde a la Ultima semana del
mes de agosto. Sin embardo debido a la emergencia sanitaria que vive el pais por pedidos
de las autoridades se ha solicitado adelantar la fecha de publicacién para el 29 de mayo de
2020.

Los productos tienen que cumplir con la revision y aprobacién de las diferentes instancias del
instituto.
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Producto

Cuadro resumen

Principales resultados

Boletin técnico

Tabulados y series historicas

Base de datos del periodo recursos y actividades de salud se

vigente

Tabla 8. Listado de productos de la operacion estadistica

Contenido general Informacion disponible

Es el resumen del registro estadistico de
Recursos y actividades de salud se 1990 - 2019 (anual)
encuentran en la pdgina web del INEC.

Se frata de una presentacién en formato
PDF, sobre los principales resultados de la
operacion estadistica de recursos y
actividades de salud.

1990 - 2019 (anual)

Se detallan los principales acontecimientos
de los hechos vitales de actividades de 2018-2019 (anual)
salud.

Se presentan series histéricas, cuadros
estadisticos, graficos, mapas tematicos de
la operacién estadistica de recursos y
actividades de salud

1990 - 2019 (anual)

Las bases de datos de las estadisticas de

. . . 1998 — 201 |

encuentran disponibles en las pdginas web 98 -2018 (anual)
del INEC.

Consiste en la descripcion de las variables

Diccionario de variables que conforman la base de datos 1998 — 2018 (anual)

publicada.

Se encuentra la sintaxis que contiene los
comandos para obtener informacién de los

Sintaxis principales variables de la operacién | 2011 -2019 (anual)
estadistica de recursos y actividades de
salud. Se encuentra en formato sav.
Documento metodoldgico que describe el
- | .,
Metodologia de proceso de produccion de la operacion

Operacion Estadistica

Historia de la Operacion

Estadistica

estadistica de recursos y actividades de | 2017 - 2019 (anual)
salud, basados en el Modelo de Produccién
Estadistica.

Documentacién  sobre los  aspectos
histéricos mds relevantes de la operacién | 2018 2019 (anual)
estadistica.

Guia y uso de base de datos | Documento que ayudard a resolver

problemas enfocados en el uso de la base | 2019 (anual)
de datos de la operacion estadistica

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica y Censos
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6.2 Gestion de la comunicacion de los productos de difusion

De acuerdo con el Calendario Estadistico de Operaciones Estadisticas, los productos del
Registro Estadistico Defunciones Generales se publican la Ulfima semana del mes de agosto
de cada ano. A razdn de la Emergencia Sanitaria por la pandemia COVID-19 se adelanta la
publicacion para el 29 de mayo del 2020. La publicacién se la realiza en la pdgina web del

Instituto

Nacional de Estadistica y Censos en el siguiente  enlace:

https://www.ecuadorencifras.gob.ec/defunciones generales/

6.3 Promocion de los productos de difusion

Tabla 9. Listado de repositorios de datos y metadatos estadisticos del Registro Estadistico de
Defunciones Generales

Nombre del
repositorio
de
informacién

Banco de
informacion
estadistica

P&gina web
del Instituto
Nacional de
Estadistica y
Censos
(INEC)
Archivo
Nacional de
Datos y
Metadatos
Estadisticos
(ANDA)

Contenido general

Contiene bases de datos,
metodologias, formularios y
publicaciones. Anos 1997 -
2019

Contiene bases de datos,
tabulados, formularios,
sintaxis, ofros.

Contiene la descripcién de
las operaciones estadisticas,
descripcion de variables,
microdatos, materiales
relacionados. Anos 2007-2016

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica y Censos

Fecha de
Enlace para de acceso Ultima
actualizacién

La informacion se encuentra en el siguiente enlace:
https://www.ecuadorencifras.gob.ec/banco-de-

. . 29-05-2020
informacion/

29-05-2020
https://www.ecuadorencifras.gob.ec/nacimientos_
y_defunciones/
https://anda.inec.gob.ec/anda/index.php/catalog

30-08-2019

6.4 Administrar el soporte al usuario

Se atiende la informacion requerida por el usuario a través del sistema de tickets, cuya
informacion es procesada de acuerdo al requerimiento y disponibilidad de informacién de
en las bases de datos de cada registro estadistico.

Se debe cumplir con el tiempo de entrega de informacién de acuerdo a la fecha establecida
en el sistema de soporte.

Las solicitudes de informacion también son receptadas mediante memorandos, oficios, vy
correos electronicos.
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7 EVALUACION

Con el fin de garantizar la calidad de las estadisticas de defunciones generales, el Instituto
Nacional de Estadistica y Censos evalia cada ano el Registro Administrativo de donde
provienen estas estadisticas, fuente de informacion es la Direccion Nacional de Registro Civil,
Identificacién y Cedulacion.

Para evaluar las estadisticas, se elabora un proceso de validacion de variable por variable
para verificar fanfo la consistencia de la base de datos como la consistencia conceptual de
la informacion de acuerdo a los pardmetros de validacién de causas de muerte por sexo y
edad de OPS.

Adicionalmente se evalUa la calidad de la informacion de acuerdo al correcto llenado de
causas de muerte, a través del indicador de causas poco Utiles y de causas mal definidas,
causas gue no deben ser de muerte, causas solo para hombres y mujeres.
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GLOSARIO DE TERMINOS

Avutoidentificacién Etnica: “Acto individual de reconocimiento explicito y contextuado de
la pertenencia a un grupo étnico, sobre la base de los marcadores étnicos compartidos por
el grupo de referencia; y que siempre implican un ejercicio de contrastacion con otro. Es
evidente que los marcadores étnicos ademds estardn fuertemente influenciados por el
contexto de discriminacién y /o revitalizacién étnica. (Elementos para la Incorporaciéon del
Enfoque Etnico en los Sistemas de Informacién en Salud, (SIS), (CEPAL/CELADE, Octubre 2012).

Base de datos.- Es un conjunto de datos organizados en campos y registros, alimacenados de
forma sistemdtica y tienen la caracteristica de pertenecer a una temdatica especifica.

Calendario estadistico.- Herramienta de planificacién estadistica cuya creacién vy
aplicacion, en el marco del Programa Nacional de Estadistica, proporciona un adecuado
control y seguimiento del cumplimiento de la publicaciéon de resultados de las operaciones
estadisticas, ejecutadas por las entidades que conforman el Sistema Estadistico Nacional.

Causa bdsica de defuncién: La causa bdsica de defuncion se define como: “(a) la
enfermedad o lesidon que inicid la cadena de acontecimientos patoldgicos que condujeron
directamente a la muerte, o (b) las circunstancias del accidente o violencia que produjo la
lesion fatal” (Clasificacion estadistica internacional de enfermedades y problemas
relacionados con la salud, décima revision CIE - 10, pdgina 1157 Tomo |).

Causas de defuncidén: Son todas aquellas enfermedades, estados morbosos o lesiones que
causaron la muerte o que contribuyeron a ella y las circunstancias del accidente o de la
violencia que produjo dichas lesiones (Clasificacion estadistica internacional de
enfermedades y problemas relacionados con la salud, décima revision CIE — 10, pdgina 1157
Tomo ).

Coordinaciones Zonales: Son las oficinas sucursal del Instituto Nacional de Estadificas y
Censos, encargadas de ejecutar los procesos y actividades técnicas y administrativas que
permitan el levantamiento, supervision, control y funcionamiento éptimo de las operaciones
estadisticas asignadas.

Defuncién: Es la desaparicién total y permanente de todo signo de vida en un momento
cualquiera posterior al nacimiento, sin posibilidad de resurreccién (Naciones Unidas, Manuall
de Métodos de Estadisticas Vitales, serie F, N° 7, abril de 1955).

Defuncién Materna: La defuncidon materna se define como la muerte de una mujer mientras
estd embarazada o dentro de los 42 dias siguientes a la terminacién del embarazo,
independientemente de la duracion y el sitio del embarazo, debida a cualquier causa
relacionada con o agravada por el embarazo mismo o su atencidn, pero no por causas
accidentales o incidentales (Clasificacion estadistica internacional de enfermedades vy
problemas relacionados con la salud, décima revisién CIE — 10, pdginas 1159 Tomo |).

Defuncién materna tardia: Una defuncion materna tardia es la muerte de una mujer por
causas obstétricas directas o indirectas después de los 42 dias pero antes de un ano de la
terminacién del embarazo (Clasificacion estadistica internacional de enfermedades y
problemas relacionados con la salud, décima revision CIE — 10, pagina 1159 Tomo |).
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Defunciones obstétricas directas: Son las que resultan de complicaciones obstétricas del
embarazo (embarazo, parto y puerperio), de intervenciones, de omisiones, de fratamiento
incorrecto, o de una cadena de acontecimientos originada en cualquiera de las
circunstancias mencionadas (Clasificacion estadistica internacional de enfermedades vy
problemas relacionados con la salud, décima revisién CIE — 10, pdgina 1160 Tomo 1).

Defunciones obstétricas indirectas: Son las que resultan de una enfermedad existente desde
antes del embarazo o de una enfermedad que evoluciona durante el mismo, no debidas a
causas obstétricas directas pero si agravadas por los efectos fisioldgicos del embarazo
(Clasificacion estadistica internacional de enfermedades y problemas relacionados con la
salud, décima revision CIE - 10, pagina 1160 Tomo |).

Informacién Confidencial: Son los microdatos obtenidos de las operaciones estadisticas del
Sistema Nacional que permiten la identificacion de las caracteristicas individuales de una
unidad u objeto de andlisis estadistico. Permiten el rastreo del informante u otra unidad de
andlisis estadistico; o bien, conducen por su estructura, contenido o grado de desagregacion
a la identificacién indirecta de la fuente de microdatos.

Informacién sensible.- Son los datos que por su naturaleza intima o reservada, aungue nNo
permitan la identificaciéon individual de la fuente, sdlo son relevantes para el tfratamiento
inferno de la institucién. Es decir, los datos utilizados y generados como informacion
estadistica que no ha sido oficializada por la entidad generadora de esta informacion
(Instituto Nacional de Estadistica y Censos, 2015a).

Registro Electrénico de Estadisticas Vitales — REVIT.- Es el sistema informdatico desarrollado por
la Direccion Nacional de Registro Civil, Identificacién y Cedulacion, utilizado para la captura
de informacién de los hechos vitales (nacimientos, defunciones, matrimonios y divorcios)
ocurridos en el pais.

Sistema Integrado de Estadisticas Vitales y de Salud - SIES.- Es el sistema informdtico del
Instituto Nacional de Estadistica y Censos empleado para la automatizacidon de procesos
como distribucién, recoleccién, critica - codificacion y digitacion de informacion de los
hechos vitales (nacimientos, defunciones, matrimonios y divorcios) y de salud (egresos, camas
hospitalarias y recursos y actividades de salud).
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