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Impacto del COVID-19enla esperanza de V|da en los
municipios de los estados del noreste de México
COVID-19 impact on life expectancy among
municipalities of Northeastern states of Mexico

Felipe Javier Uribe-Salas*, Gerardo Nuifiez-Medina, Juan Parra-Avila

RESUMEN

La mortalidad causada por COVID-19 en México
se ha situado entre las mas altas del mundo, por
lo que es de interés epidemioldgico estudiar su
impacto respecto a la esperanza de vida (EV).
El objetivo del presente trabajo fue analizar el
impacto de la pandemia por COVID-19 en la
esperanza de vida, comparando datos de 2019 y
2020, y evaluando su efecto por densidad pobla-
cional de los municipios de los estados del no-
reste de México. La informacién sobre mortali-
dad para 2019 y 2020 se obtuvo de la Secreta-
ria de Salud, y la demografica del Consejo Na-
cional de Poblacion. Se construyeron tablas de
vida mediante el método actuarial estandar; se
calcularon percentiles < 25 y > 75 de la dife-
rencia en la EV: se evalud la relacion entre
el tamafio de la poblacién de los municipios
y la magnitud de la diferencia en la pérdida de
anos en la EV. La pandemia por COVID-19 im-
pacté en la EV en los estados del noreste de
México, con gran heterogeneidad al interior en
cada uno de ellos. La pérdida en afios en prome-
dio fue, para Coahuila de 54, Nuevo Leon 4.1 y
Tamaulipas 4.9. Los municipios del percentil
> 75 mostraron una pérdida promedio de 9.2
afnos y los del percentil < 25 de -0.35 anos. La
diferencia en la pérdida en afios de EV, entre
2019 y 2020, se vio influenciada por el tama-
fio de la poblacidn, tendiendo a ser mayor en
aquellos con mayor densidad demografica, sin
ser el unico factor determinante.

PALABRAS CLAVE: COVID-19, mortalidad, espe-
ranza de vida, municipios, noreste de México.

ABSTRACT

COVID-19 mortality in Mexico is among the hi-
ghest in the world. Therefore, it is of epidemio-
logic interest to study its impact on life ex-
pectancy. The aim of the present paper was to
analyze the impact of the COVID-19 pandemic
on life expectancy through a comparison of da-
ta from 2019 and 2020. Specifically, the effect
of population density in municipalities of Nort-
heastern Mexican states. Information regar-
ding 2019 and 2020 mortality rates for was ob-
tained from the Ministry of Health, and de-
mographics from the National Population Coun-
cil. Life tables were constructed using the stan-
dard actuarial method. Percentiles < 25 and
> 75 of the difference in life expectancy in the
period were calculated. The relationship bet-
ween the size of the population of the munici-
palities and the magnitude of the difference in
life expectancy loss of years was evaluated.
COVID-19 pandemic impacted on life expectan-
cy with great heterogeneity in each of the north-
eastern states of Mexico. The loss in years in
average life expectancy was 54 for Coahuila, 4.1
for Nuevo Leon and 4.9 for Tamaulipas. Muni-
cipalities above the > 75th percentile showed
an average loss of 9.2 years. Those in the lower
than < 25th percentile showed a decrease, of
-0.35 years. The difference in the loss of life
expectancy during 2019 and 2020 was influen-
ced by population size, tending to be greater
in those municipalities with higher population
density, but was not the only determining fac-
tor.

KEYWORDS: COVID-19, mortality, life expectan-
cy, municipalities, Northeastern Mexico.
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INTRODUCCION

La pandemia por COVID-19 inicié en Wuham,
China, hacia finales de 2019, de acuerdo con la
Organizacion Mundial de la Salud (WHO, por
sus siglas en inglés: World Health Organiza-
tion) (WHO, 2020). Se indicé desde el inicio
que la primera linea de respuesta epidemio-
légica ante tal contingencia era la estimacion
de los principales parametros del fenémeno,
los cuales incluyen las tasas de mortalidad y
de letalidad, asi como la estimacién del nu-
mero reproductivo de la infeccién, a fin de
monitorear y predecir el curso de la pande-
mia (Leon y col, 2020). En el caso del im-
pacto de la mortalidad por COVID-19, se han
publicado las tasas crudas de mortalidad (Ro-
jo-del-Moral, 2022), pero para estimar su com-
portamiento, se debe realizar una estandari-
zacion por edad y también calcular su impac-
to en la esperanza de vida (EV). La esperan-
za de vida al nacer se define como el “nume-
ro de afios que se espera que un recién na-
cido pudiera vivir, si en el transcurso de su
vida estuviera expuesto a las tasas de mor-
talidad especificas por edad y sexo prevalen-
tes al momento de su nacimiento, para un
aflo especifico, en un determinado pails, terri-
torio o area geografica” (OPS, 2015:4).

Un estudio realizado por McCartney y col
(2021), en Inglaterra, estimd que, en una po-
blacién sin medidas de mitigacion contra la
pandemia, como el distanciamiento social, el
lavado de manos, el uso de cubrebocas, el
control en el acceso a lugares cerrados, se
tuvo una tasa ajustada de mortalidad de 903
por 100 000 habitantes contra 35 muertes por
el mismo denominador, en una poblaciéon con
medidas completas de mitigacion. Asimismo,
la EV en poblaciéon sin mitigacion tuvo una
caida de 5.96 afios contra una caida de 0.33
afios en la poblacion con mitigacién. Es de-
cir, las medidas completas de mitigacion con-
tra la pandemia, a nivel poblacional, tienen
gran impacto en la reduccion de la mortali-
dad y en el impacto sobre la EV.

La evolucidn espacio-temporal de las tasas es-
pecificas de mortalidad por COVID-19, dibuja
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el efecto de las defunciones en la estructu-
ra por edad y sexo de la poblacién y en la
EV al nacer. Asi, mientras que las tasas es-
pecificas de mortalidad por COVID-19 captu-
ran el impacto de la mortalidad en un perio-
do espacial y temporal definido para una de-
terminada poblacion, la esperanza de vida re-
sume el numero medio de afios que se espera
sobrevivan las diferentes cohortes que con-
forman la poblacidon, siempre que las causas
de muerte permanezcan invariantes, de acuer-
do con la Organizaciéon Panamericana de la
Salud (OPS, 2015). De manera que al mejorar
(o empeorar) las condiciones de salud de una
poblacion, la EV se modificara (Cutler y col.,
2006) eventualmente (Raleigh, 2019).

La EV se utiliza como un indicador que re-
sume diferentes logros alcanzados por el de-
sempefio de los sistemas de salud, la educa-
cién y la economia, y busca dar un panorama
multidimensional del nivel de desarrollo de
un pais (PNUD, 2015). Sin embargo, diferen-
tes contingencias, como las guerras, los suici-
dios, el uso de drogas o las pandemias, modi-
fican las condiciones de mortalidad presen-
tes en una sociedad y con ello impactan la
EV, como lo ha hecho actualmente la pande-
mia por COVID-19 (Islam y col, 2021; Lima y
col,, 2021).

La quinta curva de la pandemia por COVID-19
tuvo su apice el 14 de julio de 2022 con 37 346
casos registrados durante ese dia y, para el 24
de agosto, México se colocaba en el 18° lugar
por el numero de casos con 6 986 328, en 5°
lugar por el numero de muertes con 329 174,
y en el lugar 33° por el numero de defuncio-
nes por millon de habitantes con 2 497 (Worl-
dometer, 2022), indicando que su tasa cru-
da de mortalidad fue una de las mas altas del
mundo.

La EV en México sufrid6 una importante pér-
dida de afios debido al impacto de la pande-
mia por COVID-19, con grandes variaciones
por entidad federativa. Los estados fronterizos
del norte destacaron por sus pérdidas (Gar-
cla-Guerrero y Beltran-Sanchez, 2021). Tam-
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bién se han reportado fuertes variaciones en-
tre municipios al interior de las entidades fe-
derativas en tasas de letalidad por COVID-19
(Nufiez-Medina, 2021). Pero no se establecid
si el impacto de la pandemia por COVID-19
presentd efectos diferenciales en la EV entre
municipios segun el tamafo de su poblacion.
Es por ello, que es fundamental analizar el
impacto de la pandemia por COVID-19 sobre
la EV en diferentes niveles de agregacion geo-
grafica y poblacional.

El presente trabajo tuvo por objetivo analizar
el impacto de la pandemia por COVID-19 en
la esperanza de vida (EV), comparando datos
del afio 2019 (cuando aun no se habia presen-
tado la pandemia de COVID-19) y del 2020
(tiempo de pandemia), y evaluando su efecto
por densidad poblacional de los municipios de
los estados del noreste de Meéxico.

MATERIALES Y METODOS

Metodologia

La EV se calculé mediante la informacion re-
cabada sobre el total de defunciones genera-
les registradas sin COVID-19 para el aflo de
2019 y con COVID-19 para el afio 2020, pro-
venientes de la Secretaria de Salud (SS, 2020).
La informacién demografica empleada para la
estimacion del denominador, es decir, de la
poblacion expuesta en riesgo a mitad del afio,
por estado y municipio, asi como su distri-
bucion por edad, fue obtenida de las proyec-
ciones de la poblacion elaboradas por el Con-
sejo Nacional de Poblacion (CONAPO, 2018).
Se utilizo la informacidén para los estados de:
Coahuila, Nuevo Ledn y Tamaulipas, que con-
forman la region noreste de México.

La construcciéon de las tablas de vida se hizo
siguiendo el método actuarial estandar (Arias,
2004). Se inicié con el establecimiento de los
intervalos de edad (x, x+1), mientras que los
valores qx representan la probabilidad de muer-
te a edad x, es decir, en el intervalo (x, x+1).

Si se supone una cohorte inicial hipotética lx

de 100 000 personas (radix), la tabla de vi-
da calcula el numero de sobrevivientes (lx+1)
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de la cohorte original al inicio del intervalo
de edad, como la diferencia entre los sobre-
vivientes a edad x menos el numero de per-

sonas muertas (dx) para los sucesivos interva-
los de edad.

Se obtiene el tiempo persona vivido (Lx) de la
cohorte dentro de un intervalo de edad x a x+1
y luego, se obtiene el total de afios persona
vividos (Tx) después de iniciado el intervalo x
ax+] de la cohorte original.

La esperanza de vida al nacimiento (ex) se
obtiene dividiendo el total de afios persona vi-
vidos por encima de la edad x, entre el nu-
mero total de personas que sobrevivieron has-
ta ese intervalo de edad (Tx/lx) (Arias, 2004).

El analisis actuarial se llevo a cabo utilizando
la funcién lifetable perteneciente al paquete
demography (Hyndman y col, 2019), disponi-
ble en lenguaje de programacién R (Team R
Core, 2016). Este procedimiento se realizd pa-
ra estimar la esperanza de vida de la pobla-
cién general de los estados del noreste y de
Sus municipios.

Se analizd la distribucion de la diferencia de
EV entre 2019 y 2020 por municipio. Para
ello se estimaron las medidas de tendencia
central y dispersion, asi como los percentiles
< 25 y > 75. Los municipios situados en el
percentil > 75 tendrian los resultados mads
altos en la diferencia de EV y los situados
en el percentil < 25, tendrian las diferencias
menores. Para ambos grupos de municipios
se construyeron tablas para describir el ta-
mafio de la poblacion por municipio, la EV
para 2019 y 2020 y la diferencia entre los
dos anos.

Se calculo el coeficiente de correlacion entre
la diferencia de EV y el tamafio poblacional
del total de los municipios de los estados del
noreste de México, a partir de lo cual se cons-
truyeron categorias por tamano de poblacion,
las mismas comprenden: (1) menor de 2 500 ha-
bitantes (2) de 2 500 a 15 000, (3) de 15 001
a 100 000 y (4) mayor de 100 000 habitan-



tes, de acuerdo con el Consejo Nacional de
Evaluacion de la Politica Publica de Desarrollo
Social (CONEVAL, 2019). La diferencia en EV
entre 2019 y 2020 fue clasificada en 5 gru-
pos, 1) sin pérdida de afios en la EV, y en
cuartiles, 2) con pérdida de 0.01 a 3.05 afios,
3) pérdida de 3.06 a 5.6 afios, 4) pérdida de
57 a 84, y 5) y pérdida de mas de 84 afios.
Esta estrategia fue utilizada para transformar
una variable cuantitativa continua en una cua-
litativa ordinal a fin de hacer grupos compa-
rables, es decir, la primera categoria agrupa
a los municipios que no tuvieron pérdidas
en afos en la EV, para luego establecer cate-
gorias segun cuartiles de la distribucion de la
variable.

Se graficd la distribucién de las dos variables
para responder a la pregunta de si existia re-
lacion entre el tamafio de la poblacion de los
municipios y la diferencia en la EV en afos
entre 2019 y 2020. Asimismo, se realizd la
prueba de correlacion no paramétrica de Spear-
man, entre el tamafio de la poblacion de to-
dos los municipios y la diferencia en la EV
entre 2019 y 2020, en forma global en los
estados y dentro de cada estado. Se considerd
que un valor de 0 a 0.20 indicaria la ausen-
cia de correlacion, = 0.20 débil, > 0.50 mo-
derada, > 0.80 buena y 1 perfecta (Roy-Garcia
y col, 2019). Finalmente, se representé en un
mapa la distribucién de la diferencia en la
EV por municipio en los estados bajo estu-
dio y un mapa que muestra los conglome-
rados que se formaron entre los municipios
con mayor pérdida de afios de la EV y los que
presentaron las menores magnitudes en dicho
parametro.

RESULTADOS

El impacto de la pandemia por COVID-19, en
los estados del noreste de México, mostré un
importante descenso en la EV de 4.7 afios. En
el estado de Coahuila se registréo una pérdi-
da de 54 afios, en tanto que en los estados de
Nuevo Ledén y Tamaulipas fueron de 4.1 afos
y 4.9 anos, respectivamente. En la Tabla 1
se muestran esas diferencias a nivel muni-
cipal a partir del percentil 75. En general, el
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rango de pérdida de la EV estuvo entre 7.7
y 12.5 anos. Puede verse que, para Coahuila,
si bien las mayores pérdidas en afios de EV
predominaron en municipios con mayor ta-
mano de poblacién, también figuraron tres
municipios con una poblacién de 24 759 ha-
bitantes a 42 260 habitantes.

En Nuevo Ledn, el unico municipio con un
tamano alto de poblacion que presentd un
descenso importante de su EV fue Santa Ca-
tarina con 306 322 habitantes. El resto de
municipios que registraron pérdidas en la EV
tuvieron poblaciones menores a 41 000 ha-
bitantes. En el caso de Tamaulipas, munici-
pios con tamarfios altos de poblacién, con mas
de 130 000 habitantes, como Reynosa, Nuevo
Laredo, Altamira, Tampico y Rio Bravo fueron
los que presentaron también las mayores pér-
didas de EV. Sin embargo, los municipios de
Padilla con 13 618 habitantes y Palmillas con
1 917 habitantes tuvieron las pérdidas de EV
mas altas, 12.5 y 124 aflos, respectivamente.

La Tabla 2 muestra los municipios seleccio-
nados del percentil < 25, que representan a
los municipios que alcanzaron las menores
caidas en afios de EV. En general, el rango
de pérdida de la EV fue < 2.51 afos. Coa-
huila tuvo el menor numero de municipios
en esta clasificacién, donde su poblacién no
supera los 6 744 habitantes. Las caidas en
aflos de EV para ese estado fueron pequerias,
con un rango entre 0.74 y 242 afios, sin em-
bargo, se presentan algunos municipios con
valores negativos, lo que implica que dichos
municipios lograron alguna modesta ganan-
cia en anos de EV, a pesar de la presencia
de pandemia de COVID-19. Dicha tendencia,
se observo también en los estados de Nue-
vo Leon y Tamaulipas, donde ademas de que
se registro ganancia en afios de EV, las cai-
das se ubicaron en un rango de 0.01 a 251 y
de 0.36 a 2.51, respectivamente.

Los municipios de Nuevo Ledn y Tamaulipas
que alcanzaron un percentil < 0.25, presenta-
ron poblaciones pequeias, hasta de 46 784 ha-
bitantes y 41 470 habitantes, respectivamente.
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M Tabla 1. Pérdida en afios de la esperanza de vida en los municipios de Coahuila, Nuevo Leén y Ta-
maulipas, para 2020, que tuvieron puntajes iguales o mayores al percentil 75.

(%)
=T
Table 1. Loss in years of life expectancy in Coahuila, Nuevo Leon and Tamaulipas for 2020, whose :z': g
municipalities had scores equal to or greater than the 75th percentile. c:.: ﬁ
Poblacién Esperanza de vida Aiios = E
Entidad Municipio 2020 2019 2020 et rg =
Acuiia 163 058 78.61 6648 12.1 E
Torredn 720 848 79.85 70.21 9.6
San Pedro 101041 76.65 67.16 94
San Buenaventura 24759 79.67 70.35 9.3
Piedras Negras 176 327 7761 68.39 9.2
Coahuila Frontera 82409 7770 68.77 8.9
Saltillo 879 958 80.62 71.79 8.8
San Juan de Sabinas 42 260 7718 68.46 87
Nava 33129 7972 71.16 8.5
Monclova 237 951 78.91 70.90 8.0
Matamoros 118 337 7704 69.17 7.8
Doctor Gonzalez 3256 75.02 63.60 114
Doctor Arrollo 36088 9274 82.04 10.7
Lampazos de Naranjo 5351 79.96 70.02 9.9
Galeana 40903 87.88 78.32 9.6
Nuevo Leén General Bravo 5506 78.56 70.35 8.2
Santa Catarina 306 322 82.60 7444 81
Higueras 1386 71.10 63.30 7.8
Cerralvo 7 340 75.21 6746 77
China 9930 81.51 7378 77
Bustamante 3661 77.00 69.30 77
Padilla 13618 84.54 72.02 12.5
Palmillas 1917 85.37 72.96 124
Rio Bravo 132 484 81.68 71.19 10.5
Miguel Aleman 26 237 82.62 72.34 10.2
Reynosa 704767 79.17 6941 97
Tamaulipas Camal.rgo 16 546 76.86 6719 9.6
Tampico 197 562 85.87 7648 94
Valle Hermoso 60 055 8273 7345 9.3
Altamira 269790 84.06 75.56 8.5
Aldama 28725 86.42 78.40 8.0
Xicoténcatl 22229 80.18 72.38 7.8
Nuevo Laredo 425058 8045 72.68 77

Fuente: modificado a partir del Consejo Nacional de Poblacion (CONAPO, 2018) y la Secretaria de Salud (SS, 2020).

En los tres estados, el comportamiento entre su poblacion y la pérdida en afios en la EV.
2019 y 2020 fue de pérdidas pequenas en afios En la Figura 2, se observa una tendencia se-
de EV, e incluso se observan algunas ganancias. gun la magnitud de la pérdida de EV, asig-

nada por categorias. En los municipios con
La Figura 1 muestra la dispersion de puntos menor poblacion, se presentdé con mayor fre-
de la correlacion entre los municipios segun cuencia ausencia de pérdida de EV. Esta ten-
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M Tabla 2. Pérdida en afios de la esperanza de vida en los municipios de Coahuila, Nuevo Ledn y

g Tamaulipas, para 2020, que tuvieron puntajes iguales o menores al percentil 25.
= = Table 2. Loss in years of life expectancy in Coahuila, Nuevo Leon and Tamaulipas for 2020, whose
o 5:', municipalities had scores equal to or less than the 25th percentile.
== . : .
E b Entidad e Poblacion Esperanza de vida An?s
= 2020 2019 2020 perdidos
E Sierra Mojada 6 744 74.00 71.58 242
Nadadores 6539 70.10 69.35 0.75
Coahuila Abasolo 1022 61.27 60.53 0.74
Guerrero 1643 71.00 72.24 -1.24
Villa Unién 6188 67.53 70.02 -249
Lamadrid 1764 73.00 75.66 -2.66
Andhuac 18030 74.51 72.00 2.51
Santiago 46784 82.82 8041 241
General Treviio 1808 91.98 90.14 1.84
Allende 35289 79.60 78.86 0.74
General Zaragoza 6282 75.51 75.32 0.19
Marin 5119 7047 70.46 0.01
Nuevo Ledn Arramberri 14 992 90.00 9048 -048
Miery Noriega 7652 93.00 93.64 -0.64
Los Herrera 1959 73.00 74.22 -1.22
Agualeguas 3382 67.00 68.72 -172
Hualahuises 7026 86.00 87.81 -1.81
Doctor Coss 1360 80.00 81.84 -1.84
Rayones 2377 77.00 7944 -244
Mina 6048 71.00 7349 -249
Abasolo 9822 73.00 70.49 2.51
Miquihuana 3704 88.30 85.90 24
Bustamante 7542 94.14 92.19 1.95
Mainero 2048 91.79 90.37 142
Soto la Marina 23673 8270 82.34 0.36
Gonzalez 41470 80.91 81.20 -0.19
Tamaulipas San Carlos 7411 82.57 83.03 -046
Méndez 4280 70.50 71.52 -1.02
Jaumave 15994 86.87 87.95 -1.08
Tula 28230 81.68 83.3 -1.62
Jiménez 6375 7274 75.06 -2.32
San Nicolds 926 62.00 64.58 -2.58
Antiguo Morelos 8850 79.83 82.51 -2.68
Fuente: modificado a partir del Consejo Nacional de Poblacion (CONAPO, 2018) y la Secretaria de Salud
(SS,2020).

dencia se invirtio conforme se incrementaron Los coeficientes de correlacion de la diferencia
las categorias de pérdida en afios de la EV. en la EV entre 2019 y 2020 y el tamafio de
Asi, en la categoria de pérdidas mas altas la poblacion de los municipios, mostraron va-
(mas de 8.36 afios), predominaron proporcio- riaciones importantes. El coeficiente de corre-
nalmente los municipios con mayor poblacién. lacién global, incluyendo los municipios de los
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B Figura 1. Correlacion entre la pérdida de esperanza de vida en afios y el tamarfio poblacional de los
municipios que integran la region noreste de México, para el afio 2020.
Figure 1. 2020 correlation between loss of life expectancy in years and the population size of the
municipalities that belonged to the Northeastern region of Mexico.
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M Figura 2. Distribucion de municipios por tamafio poblacional segin pérdida de afios de la esperanza
de vida para 2020 en el noreste de México.
Figure 2. Distribution of municipalities by population size according to loss of years of life expectancy
for 2020 in Northeastern Mexico.
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estados evaluados, fue de 0.372 (P < 0.001),
que se considera débil pero significativo. En
los 3 estados, individualmente, se obtuvieron
asociaciones significativas, por ejemplo, en
Coahuila fue de 064 (P < 0.001), que se con-
sidera moderada; mientras que Nuevo Ledn
tuvo un coeficiente de 0.28 (P < 0.05) y Ta-
maulipas de 0.34 (P < 0.05), en ambos casos
con asociaciones débiles.

En la Figura 3 se muestra la distribucion
geografica de los 3 estados y se destaca la
magnitud de pérdida en afios de la EV. Aun-
que no se tuvo un patron evidente de dis-
tribucion, puede observarse que tampoco fue
totalmente aleatoria, ya que se presentan al-
gunos conglomerados entre municipios con

la maxima pérdida en afios de EV y aque-
llos que presentaron minima o nula pérdida
en afnos de la EV (Figura 4). Sin embar-
go, destacan tendencias como las de la zo-
na conurbada del sur de Tamaulipas, consti-
tuida por Altamira-Tampico-Ciudad Madero,
de las que los dos primeros municipios tu-
vieron > 7.8 afnos de pérdida de la EV, en
tanto que el tercero presentd una magnitud
por debajo de ese valor (Tabla 3; donde se
reportd un rango de pérdida en aflos de la
EV entre 25 y 7.6 afios); o la del municipio
de Gustavo Diaz Ordaz, en el norte de la mis-
ma entidad, con comportamiento similar, ya
que presenta una magnitud menor a la del
conglomerado formado por municipios que
lo rodean, de Nuevo Ledn (General Bravo) y
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Figure 3. Geographical distribution of the difference of years in life expectancy loss between 2019
and 2020 by intervals among the municipalities of the states of Coahuila, Nuevo Leon y Tamaulipas.
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Figura 4. Geographic distribution of some clusters of municipalities according to the magnitude
of the difference in loss of life expectancy between 2019 and 2020 in northeastern states of Me-

xico.

Tamaulipas (Camargo y Reynosa). Otro con-
glomerado interesante es el que se observa
con el municipio de Marin, en Nuevo Leon,
el cual colinda con 3 municipios que presen-
taron una magnitud de pérdida de EV > 7.8
(Figura 4), sin que eso impactase a su pobla-
cién (Tabla 2).

DISCUSION

El efecto de la pandemia por COVID-19 en la
pérdida de la EV en afios entre 2019 y 2020,
para los estados de Coahuila, Nuevo Ledn
y Tamaulipas, México, fue alto (4.8 aflos en
promedio), considerando lo breve del perio-
do de estudio (2019 - 2020), lo que concuer-
da con los resultados de un estudio que
analizd la mortalidad por COVID-19 entre
2020 y 2021, y que reportd razones de ex-
ceso de mortalidad de 2.26, 1.65 y 2.35, para
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los respectivos estados (Wang y col., 2022).
Por otra parte, una investigacion mostro la
distribucion de la pérdida de afios de EV por
COVID-19 en estos 3 estados, estratificando
por sexo, y encontro una pérdida en afios
para mujeres de 37, 27 y 3.2 y para hom-
bres de 4, 3.6 y 34, para Coahuila, Nuevo
Le6n y Tamaulipas, respectivamente (Garcia-
Guerrero y Beltran-Sanchez, 2021).

En los estudios que analizaron los efectos
del COVID-19 en la EV es importante con-
trastar los datos antes de la pandemia con
los datos después de que ésta habia afectado
a la poblacién (Trias-Llimos y col.,, 2020; Ya-
dav y col, 2021; Andrasfay y Goldman, 2022;
Mena y Aburto, 2022). La importancia par-
ticular en el presente estudio, es el analisis
detallado a nivel municipal en los estados del
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M Tabla 3. Pérdida en afios de esperanza de vida en los municipios de Coahuila, Nuevo Le6n y Ta-
maulipas, para 2020, que tuvieron puntajes entre los percentiles 26 y 74.
Table 3. Loss in years of life expectancy in the municipalities of Coahuila, Nuevo Leon and Ta-
maulipas, for 2020, which had scores between the 26th and 74th percentiles.
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Entidad Municipio Poblacion Esperanza de vida Aios
2020 2019 2020 perdidos
Judrez 1584 71.23 63.62 761
Francisco I. Madero 59 035 76.79 69.61 718
Muzquiz 71627 7644 69.71 6.73
Progreso 3239 73.12 6644 6.68
Arteaga 29578 83.28 76.95 6.33
Jiménez 9502 73.61 67.57 6.04
Sacramento 2471 66.19 60.53 5.66
Candela 1643 66 60.53 547
Cuatro Ciénegas 12715 74.92 6949 543
Escobedo 3047 73.8 68.68 512
Coahuila Ramos Arizpe 122 243 78.38 73.32 5.06
Viesca 20305 74 69.16 4.84
Morelos 7928 73.85 69.24 4.61
Parras 44472 74.04 69.58 446
Ocampo 9642 76 71.67 4.33
Zaragoza 13135 7709 73.08 4.01
Allende 23056 72.24 68.62 3.62
Castafios 29128 76.02 7247 3.55
Sabinas 64 811 74.13 70.89 3.24
General Cepeda 11898 74.68 7171 2.97
Hidalgo 1735 67.33 64.78 2.55
Guadalupe 643143 82.02 74.63 7.39
Villaldama 3573 75.7 68.88 6.82
Pesqueria 147 624 79.56 7311 6.45
Garcia 397 205 80.02 73172 6.3
Paras 906 7711 70.81 6.3
Apodaca 656 464 79.22 72.94 6.28
Monterrey 1142994 82.03 75.83 6.2
Sabinas Hidalgo 34709 82.56 76.56 6
San Nicolas de los Garza 412199 81.21 75.34 5.87
Abasolo 2974 69.81 64.51 5.3
Nuevo Ledn Montemorelos 67428 80 75.02 498
General Escobedo 481213 78.64 73.69 4.95
Los Ramones 5389 8549 80.56 4.93
General Zuazua 102 149 77 72.29 471
Judrez 471523 79.18 7478 44
Linares 84 666 8173 7'7.36 4.37
Melchor Ocampo 1483 75.18 71.16 4.02
Salinas Victoria 86 766 7792 7448 344
Ciénega de Flores 68 747 74.37 70.94 343
Cadereyta Jiménez 122 337 78.82 75.44 3.38
El Carmen 104 478 79.33 761 3.23
continua...
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Hidalgo 16 086 7417 71.04 3.13
Tturbide 3298 86.59 83.5 3.09

Los Aldamas 1407 63.53 60.53 3
San Pedro Garza Garcia 132169 91.98 89.07 2.91
Vallecillo 1552 66.6 63.98 2.62
General Teran 14109 754 72.87 2.53
Burgos 4256 84.97 77.38 7.59

Llera 14 645 86.38 78.93 745
Gustavo Diaz Ordaz 15677 75.54 6848 7.06
Nuevo Morelos 3810 75.8 68.89 6.91
Matamoros 541979 82.04 7547 6.57
Guerrero 3803 79.66 73.2 6.46

El Mante 106 144 82.84 76.55 6.29
Villagran 5361 87.33 81.17 6.16
Tamaulipas San Fernando 51405 79.84 73.85 5.99
Gomez Farias 8288 84.61 79.23 5.38
Mier 6 385 84 78.99 5.01

Casas 4143 81.78 77.08 47
Hidalgo 17012 82.65 77.98 4.67
Victoria 349 688 84.91 80.53 4.38
Ciudad Madero 205933 83.95 8047 348
Glémez 15032 82.28 78.87 341
Ocampo 13190 80.23 7744 279
Cruillas® 1671 ND ND ND

Fuente: modificado a partir del Consejo Nacional de Poblaciéon (CONAPO, 2018) y de la Secretaria de Salud (SS, 2020).

*ND = No disponible.

noreste de México de la pérdida en afios de
la EV, comparando los datos de mortalidad de
2019 y 2020.

Los resultados de este estudio sugieren tam-
bién que el tamafio de la poblacidn afecto
la EV, lo que podria estar asociado con la
magnitud de las tasas de mortalidad. Al res-
pecto, Hernandez-Bringas (2020) encontré ta-
sas de mortalidad de 582, 279 y 191 por
cada 100 000 habitantes, para poblaciéon ur-
bana (> 100 000 habitantes), semiurbana (en-
tre 20 000 y 99 999 habitantes) y no urba-
na (< 20 000 habitantes), respectivamente. En
el caso de la EV, en este trabajo, la relaciéon
lineal existente entre el tamarfio de la pobla-
cion de los municipios y la magnitud de di-
ferencia en afos de la pérdida de la EV (Fi-
gura 1), asi como la tendencia observada al
estratificar a los municipios por tamafio de
la poblacién y por categorias de la distri-
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bucién de la pérdida de la EV en afos (Fi-
gura 2) indican que, los municipios con me-
nor poblacidén se representan en mayor pro-
porcion en las categorias mas bajas de la
pérdida de la EV en afios, mientras que ocu-
rre lo contrario para los municipios con ma-
yor poblacién. El comportamiento observado,
sobre todo en Nuevo Ledn, respecto a que
localidades poco pobladas perdieron muchos
aflos de EV (Tabla 1), sefiala que la densidad
poblacional fue un factor importante, pero no
determinante para este parametro. En con-
traste, se presentaron municipios con valo-
res positivos en la pérdida en afos de la
EV, lo cual debe interpretarse con cuida-
do, dado que como se ha sefialado, se trata
de municipios con poblaciones pequefias o
moderadas, por lo que el indicador puede
verse afectado por variaciones en el deno-
minador producto, por ejemplo, de la pre-
sencia o ausencia de importantes flujos mi-
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gratorios. Puede verse que estos municipios
tienen poblaciones cuyo rango varia de entre
los 1 022 a 6 744 habitantes en Coahuila,
1 808 a 46 784 en Nuevo Ledn y de 2 048 a
23673 en Tamaulipas (Tabla 2).

A nivel internacional no se localizaron tra-
bajos que estudiaran la distribucién del im-
pacto de la pandemia por COVID-19 en la
EV segun el tamafio de la poblacién a ni-
vel de municipios, pero se ha documentado,
al igual que en México, que las zonas urba-
nas fueron mas afectadas en la EV que las
zonas rurales (Mena y Aburto, 2022). Otros
reportes muestran diferencias en la EV en-
tre paises (Aburto y col, 2022) o por estados
en la Union Americana con disparidades por
etnia y raza (Xu y col, 2021). En la ciudad
de Nueva York se detectaron diferencias en
el numero de afios de vida potencialmente
perdidos (AVPP) por distritos, donde el mads
afectado fue Bronx con un indice de 16, que
contrasta con el de Manhattan con 1343
(Lui y col, 2021). Usando datos individuales
de mortalidad por COVID-19 con georrefe-
renciacién en la ciudad de Chicago, Illinois,
Estados Unidos, se encontraron vecindarios
con mayores impactos en los AVPP. Estos
vecindarios no fueron analizados por el tama-
o de su poblacién sino por caracteristicas
raciales de la poblacién (Pierce y col., 2021).

El tamano de la poblacion y su relacién con
la EV, mostrd que el efecto de la pandemia
por COVID-19 tuvo una distribucion hete-
rogénea en la pérdida de afios de EV entre
municipios (Tablas 1 y 2). La forma mas cla-
ra de la relacién mencionada se presentd en
el estado de Coahuila, donde la pérdida en
afios, a partir del cuartil 75 de su distri-
bucidén, mostré un claro predominio de los
municipios con mayor concentracion pobla-
cional para Coahuila, mientras que, en los
municipios clasificados en el cuartil < 25,
prevalecieron aquellos con poblaciones meno-
res a 6 744 habitantes.

Los municipios del estado de Nuevo Ledn
mostraron un comportamiento diferente al de

CienciaUAT. 18(1): 25-40 (Jul-Dic 2023). ISSN 2007-7521

Coahuila, ya que la mayor parte de los que
fueron clasificados a partir del percentil 75,
tenian poblaciones menores a 41 000 habitan-
tes, con excepcion del municipio de Santa Ca-
tarina. En el estado de Nuevo Ledn la mayo-
ria de los municipios con altas concentracio-
nes de poblacién se encuentran conurbados
con la ciudad de Monterrey (Cervera-Flores
y Rangel-Gonzalez, 2015), por lo que intriga
que, en su mayoria, no hayan sido clasifica-
dos en el percentil > 75. En tanto que los
municipios clasificados en el percentil < 25,
tuvieron poblaciones menores de 47 000 ha-
bitantes. Este comportamiento en la distri-
bucion de la diferencia de la EV entre 2019
y 2020 y el tamafio de la poblacion de los
municipios se refleja en un coeficiente de
correlacion bajo, de 0.28, apenas significativo
(P = 0.043).

En el estado de Tamaulipas, los municipios
por arriba del percentil 75 (Tabla 1) no pre-
sentaron una tendencia muy clara en la di-
ferencia de la EV entre 2019 y 2020. Mos-
traron valores altos tanto municipios con al-
ta (> 100 000 habitantes) y baja concentra-
cion de poblacién (< 60 000 habitantes). En
tanto que, los municipios clasificados en el
percentil < 25 tuvieron poblaciones por de-
bajo de 42 000 habitantes. Esto explica el dé-
bil coeficiente de correlacién 0.34 (P < 0.05)
para el estado.

Los resultados sugieren que, la diferencia en
la EV, comparando 2020 con 2019, se rela-
ciona con el tamaflo de la poblaciéon de los
municipios, con una tendencia a ser menor
con densidades poblacionales mas bajas, fac-
tor que debe ser considerado cuando se ana-
lizan los resultados solo a nivel de entidad
federativa. Estos resultados son consistentes
con observaciones que revelan que una mayor
densidad poblacional representa un factor im-
portante para la propagacion del COVID-19,
yva que el mantenimiento del distanciamiento
social es mas dificil en las zonas de mayor
poblacion. Asimismo, se han reportado resul-
tados que muestran una correlacion positiva
entre la infeccion por COVID-19 y la morta-
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lidad relacionada con ella, con la densidad
poblacional (Bhadra y col., 2021). Morbilidad,
mortalidad y EV son indicadores de salud es-
trechamente relacionados entre si y en el ca-
so de la pandemia por COVID-19 han resul-
tado tener relacion con la densidad poblacio-
nal.

Se establecié la existencia de conglomerados
de municipios asociados por el nivel de mag-
nitud de pérdida en afos de la EV. La pre-
sencia de conglomerados con la mas elevada
y la mas baja magnitud (Figura 4) sugiere
que existe una dinamica demografica similar
entre ellos, relacionada con alta transmision
del COVID-19 y de sus efectos en la morta-
lidad y la EV en los estados del noreste de
México. Aunque hay escasos estudios al res-
pecto, los que existen proporcionan informa-
cién valiosa para apoyar la politica publica,
como en Europa, en que se encontraron fo-
cos rojos en el centro de Esparia, norte de
Italia y oeste de Polonia en relacion con la
pérdida de afnos en la EV en 2020 (Bonnet y
col, 2023). En Latinoamérica destaca Ecua-
dor, donde un estudio espacio-temporal mos-
tro que, para abril de 2020, se encontrdo un
exceso de mortalidad por COVID-19 en un
grupo de distritos situados al este del pais,
pero para el mes de julio los distritos afec-
tados cambiaron hacia el norte y el este del
mismo, hecho que sugiere que las dinami-
cas poblacionales afectaron la difusion de la
infeccién y con ello la mortalidad (Cuéllar y
col,, 2022).

Sin duda existen otros factores que explican
la dinamica de la pandemia por COVID-19 en
México, como la relacion que guardan las ta-
sas de letalidad y de mortalidad de esa infec-
cion con diversas caracteristicas de las per-
sonas como la edad, sexo, la presencia de neu-
monia, la hospitalizacién, y en especial, con
comorbilidades como diabetes, enfermedad re-
nal cronica, hipertension arterial y obesidad
(Salinas-Aguirre y col., 2020; Parra-Bracamon-
te y col, 2020; Lara-Rivera y col, 2021; Pa-
rra-Bracamonte y col., 2021; Juarez-Renddn y
Parra-Bracamonte, 2022). En forma particular,
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la diabetes ha representado un factor de ries-
go de muerte entre las personas infectadas
por COVID-19, de acuerdo con la aplicaciéon
de modelos bayesianos a una cohorte lon-
gitudinal de personas infectadas en los es-
tados del noreste de México (Nunez-Medina,
2021).

Aunque las comorbilidades arriba menciona-
das han tenido un peso importante en las tasas
de letalidad y de mortalidad por COVID-19,
en el caso de la EV es la edad la que tiene
un efecto determinante, ya que una muerte
prematura tendra mas impacto en el indice
final, que una muerte en edad avanzada cuan-
do se analiza el numero de AVPP. En este
sentido, la EV estandar es una funcién de
la pérdida en afos que depende de la edad
de la muerte (Martinez y col, 2019). Se ha
mostrado al respecto que la mortalidad por
COVID-19, en el grupo de 45 a 64 anos de
edad en México, fue de 40.2 %, en contraste
con el resto de causas que fue de 256 % en
ese grupo de edad con informacién de 2020
y 2021 (Palacio-Mejia y col.,, 2022). Es decir,
se esta frente a un grupo de edad suscep-
tible de contabilizar cantidades importantes
de afios de vida perdidos, lo que explicaria
una pérdida importante de aflos en la EV
que, para los estados del noreste de México
(Coahuila, Nuevo Le6n y Tamaulipas), fue de
4.8 afios en promedio. Sin contar que, son
precisamente estas entidades de la republica
las que ostentan las mayores prevalencias de
diabetes en el rango que va de 13.34 a 14.01,
y que a nivel nacional, las prevalencias de
diabetes fueron de 11.6 para el grupo de 40
a 49 anos, 21.9 en el grupo de 50 a 59 afios
y de 35.6 para el grupo de 60 a 69 anos de
edad (INEGI, 2021), lo que sugiere que en los
estados del noreste, el impacto del COVID-19
en la tasa de letalidad en personas con dia-
betes tuvo un impacto significativo (Nufez-
Medina, 2021).

CONCLUSIONES
La pandemia por COVID-19 impactd en la

esperanza de vida (EV) en los estados del no-
reste de México con gran heterogeneidad en-



tre municipios. La diferencia en la EV entre
2019 y 2020 mostré una influencia hasta
cierto grado por el tamafio de la poblacion
de los municipios, con tendencia a ser mas
alta al tener mayor poblacién. La distribu-
cion del impacto del COVID-19 sobre la EV
en los municipios parecio estar relacionada
con la confluencia de ellos con mayor o me-
nor densidad demografica, independientemen-
te de los limites estales. Los resultados de
este trabajo aportan informacion valiosa pa-
ra el establecimiento de una politica publi-

ca de vigilancia epidemioldgica ante epide-
mias y pandemias, al tomar en cuenta que
el indicador de la EV muestra una distribu-
cién heterogénea, pero tiende a relacionarse
con el tamafo de la poblacion a nivel de los
municipios.
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