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La lenta transicion hacia un régimen

de fecundidad tardia en Uruguay:

los cambios en la edad al primer hijo

entre 1978 y 2011

Mathias Nathan'

Programa de Poblacion, Facultad de Ciencias Sociales,
Universidad de la Repuiblica

Resumen

El objetivo de este trabajo consiste en

analizar los cambios en la edad al primer

hijo en Uruguay entre 1978 y 2011. Para ello,

se estimaron las tasas no condicionales de
fecundidad por edad para el primer nacimiento
y se calcularon la media y la desviacion
estandar de la edad al nacimiento del primer
hijo en cada uno de los afios con informacion
disponible. Los resultados muestran un
pequeno incremento de la edad media (de 23,7
a 24,7) y aumento de la varianza. Utilizando
las probabilidades condicionales por edad para
el primer nacimiento en 1985, 1996 y 2011, se
muestra la emergencia y consolidacién de un
patrén bimodal con picos en las edades 20 y
30-32 afos. También se encontré evidencia
que indica un posible aumento del niimero

Abstract

The aim of this paper is to analyze the changes
in age at first birth in Uruguay between 1978
and 2011. I estimated unconditional age-
specific fertility rates for first birth to calculate
the annual mean and standard deviation of age
at first birth. Results show a small increase in
the mean age (from 23.7 to 24.7) and the rise
of the variance. Using conditional age-specific
probabilities of first birth in 1985, 1996 and
2011, I show the emergence and consolidation
of a bimodal pattern with peaks at ages 20 and
30-32. I also found some signals of a potential
increase in the proportion of childless women
at the end of their reproductive life.

Key words: Age at first birth. Fertility
postponement. Teenage childbearing.
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Introduccion

La produccién demografica internacional ha mostrado creciente interés por el estudio
de los cambios en el calendario de la fecundidad. El foco central de las investigaciones
ha sido la postergacion de la maternidad, entendida como el proceso de desplazamiento
de la edad media al primer hijo (EMpPH) hacia edades avanzadas del periodo reproductivo
(Balbo et al., 2013).

En Uruguay, el estudio sobre la edad al nacimiento del primer hijo cobrd relevancia
en la ultima década y se convirti6 en uno de los focos de interés de varias investigaciones
realizadas en el marco del anélisis de los cambios en el comportamiento reproductivo, la
dindmica familiar y la transicién a la adultez. La mayoria de estos trabajos se basé en datos
retrospectivos producidos a partir de encuestas especificas y censos (Bucheli y Cabella,
2007; Cardozo e Iervolino, 2009; Filardo, 2010; Fostik, 2014; Nathan, 2015 y 2013; Varela,
Fostik y Fernandez, 2012; Varela, Pollero y Fostik, 2008; Videgain, 2006). Un grupo me-
nor de trabajos analiz6 los cambios en la edad al primer hijo a partir de medidas de pe-
riodo. En dicho grupo se encuentran los trabajos de Cabella (2009) y Varela (2007), que
revisaron la edad de la madres primerizas en 1993 y 2004, y de Nathan, Pardo y Cabella
(2014), que estudiaron la evolucion del nivel y calendario de la fecundidad por orden de
nacimiento entre 1996 y 2011.

No obstante, hasta el momento no existen trabajos que hayan intentado estimar una
serie completa de tasas especificas de fecundidad por edad para el primer nacimiento ni
calculado medidas resumen que permitan evaluar el nivel de avance del aplazamiento de
la edad al primer hijo en Uruguay desde un enfoque de periodo. La ausencia de estos indi-
cadores, ademas, es una limitante para dar seguimiento a los avances metodoldgicos pro-
puestos recientemente en el campo de estudio del comportamiento reproductivo, como es
el caso de los métodos aplicados para descomponer los efectos tempo y quantum en la tasa
global de fecundidad (TGr) (Bongaarts y Sobotka, 2012).

El objetivo de este trabajo es analizar los cambios en la edad al nacimiento del primer
hijo en Uruguay entre 1978 y 2011 a partir de la estimacion anual de tasas de incidencia y
probabilidades condicionales de fecundidad por edad. La pregunta que se intentara res-
ponder es en qué medida Uruguay se encamina hacia un régimen de fecundidad tardia.
A estos efectos, se busca dar cuenta de la magnitud del cambio en la edad al primer hijo
en Uruguay, asi como evaluar dicho cambio en el marco del modelo conocido como pos-
tponement transition. Se examina también en qué medida el aplazamiento de la fecundi-
dad se vincula con una mayor heterogeneidad en el comportamiento reproductivo de la
poblacién.

El transito hacia un régimen de fecundidad tardia

El retraso de la edad al primer hijo en los paises desarrollados

La postergacion de la fecundidad se ha convertido en una caracteristica dominante
de los patrones reproductivos en las sociedades posindustriales, en las que el nivel de
la fecundidad ha descendido hasta valores muy bajos (entre 1,2 y 1,8 hijos por mujer)
(Bongaarts y Sobotka, 2012). En Europa y en Japdn se registr6é un incremento de entre 3
y 5 afios en la EMPH desde fines de los setenta hasta mediados de la primera década del
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siglo xx1 (Billari, Lietbroer y Philipov, 2006; Sobotka, 2010). La EMPH en estos paises
se ubica actualmente entre los 28 y 30 afos (grafico 1). Aunque con valores mas bajos,
en Estados Unidos también se observé un aumento sostenido en ese mismo periodo
(Mathews y Hamilton, 2009). La literatura demografica ha identificado varios factores
como las principales fuerzas detrds de la postergacion de la fecundidad. Entre ellos se
destacan la difusion de la pildora anticonceptiva, el aumento del empleo femenino, la ex-
pansion de la educacidn terciaria, los cambios en el sistema de valores y normas sociales
y familiares, el deterioro de la situaciéon econdmica de los adultos jovenes y el retraso
de la salida del hogar de origen y la formacion de la primera unién (Beets, 2010; Billari,
Lietbroer y Philipov, 2006; Frejka y Sardon, 2006; Kolher, Billari y Ortega, 2002; Mills et
al., 2011; Sobotka, 2010).

Gréficon
Edad media al nacimiento del primer hijo (EMPH) en paises seleccionados. Afios 1978 a 20m

Fuente: Elaboracion propia con datos de la Human Fertility Collection. <www.fertilitydata.org>

Kolher, Billari y Ortega (2002) argumentan que la postergacion de la fecundidad
en los paises desarrollados sigue un proceso que denominan como postponement tran-
sition (PT), esto es, el cambio hacia un nuevo régimen demografico en el que la edad al
nacimiento del primer hijo se estabiliza en edades avanzadas del periodo reproductivo.
El afio de inicio de la PT se define como el primero en un periodo de 3 afios consecutivos
durante los cuales la EMPH aumenta a un ritmo de 0,3 0 més afos. En los paises europeos
se observa un rango amplio de afios de inicio, que van desde principios de los setenta (por
ejemplo, Holanda) hasta mediados o fines de los noventa (Rusia, Bielorrusia, entre otros)
(Kolher, Billari y Ortega, 2002). Dado que la pT se define a partir del ritmo de variacién de
la EMPH, sus valores al inicio de la transicién también presentan diferencias significativas
entre paises. En algunos estaba cerca de los 25 afios al inicio del proceso (paises nérdicos o
de Europa del sur) y en otros por debajo de los 23 aios (paises de Europa oriental) (Kolher,
Billari y Ortega, 2006).

Al analizar el avance de la PT en los paises de muy baja fecundidad, Kolher, Billari y
Ortega (2002) sefialan tres caracteristicas inherentes al desencadenamiento y desarrollo
de este proceso: 1) su inicio representa una ruptura respecto a un régimen previo, carac-
terizado por una relativa estabilidad en el timing del nacimiento del primer hijo a edades
mas tempranas; 2) una vez iniciada, la PT es persistente y conduce a grandes aumentos en
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la EMPH, y 3) las caracteristicas generales de la PT estan presentes en un rango amplio de
contextos socioeconémicos, por lo que se espera que —mas tarde o mas temprano— to-
dos los paises experimenten esta transicion.

Segun estos autores, el desarrollo de la pT puede ser explicado por mecanismos si-
milares a los de la transicién de la fecundidad observada en Europa y otras regiones del
mundo, que combina incentivos a nivel individual y procesos de interacciéon social que
refuerzan esta tendencia. Una vez que un grupo de mujeres se pone a la vanguardia de
los cambios y comienza a aplazar el nacimiento de sus hijos, se produce un efecto de
arrastre (difusion) por el cual se alienta a otros miembros de la poblacién a seguir dicho
comportamiento.

Kolher, Billari y Ortega (2002) introducen también el concepto de rectangulariza-
cion de los patrones de fecundidad por edad. La rectangularizacién se caracteriza por
una concentracién creciente de los nacimientos dentro de un intervalo de edades cada
vez mas estrecho. Por ende, junto con el aumento de la EMPH, predicen un descenso de su
desviacion estandar. De acuerdo con los autores, la rectangularizacion puede encontrarse
en un amplio conjunto de paises con fecundidad debajo del nivel de reemplazo. Este es
un aspecto central a la hora de analizar la evolucién de la EMPH, ya que en la medida que
los indicadores sugieren una progresiva concentracién dentro de un rango de edades mas
acotado, se estaria frente a un escenario de convergencia de la conducta reproductiva de la
poblacién hacia un mismo patrén de fecundidad por edad.

Asimismo, la reduccién de la dispersion en la edad al primer hijo podria ser una
sefial de que la EMPH estaria alcanzando su valor limite. No hay hasta el momento indicios
claros de que la postergacion de la fecundidad vaya a cesar en el futuro cercano (Sobotka,
2010). No obstante, el ritmo de aumento de la EMPH ha ido disminuyendo y es uno de los
factores que explican el aumento de la TGF en los paises europeos durante los tltimos
afios (Bongaarts y Sobotka, 2012; Goldstein, Sobotka y Jasilioniene, 2009).

La eventual convergencia de los patrones de fecundidad en los paises desarrollados
es un tema de debate. Al respecto del avance de la postergacion de la fecundidad, Sobotka
(2004) indica que existen dos hipétesis enfrentadas. La primera es la ya mencionada hi-
potesis de la rectangularizacion, que implica una creciente concentracion de la materni-
dad en un intervalo relativamente estrecho a edades avanzadas del periodo reproductivo
(Kolher, Billari y Ortega, 2002). La segunda es la de la polarizacion, que implica el aumen-
to de las brechas en la edad al primer hijo entre subpoblaciones diferenciadas en el plano
social y econémico (Ravanera y Rajulton, 2006).

Una creciente heterogeneidad en el timing de la fecundidad ha sido identificada en
algunos paises desarrollados, fundamentalmente los de habla inglesa (Sobotka, 2004). En
Estados Unidos, por ejemplo, varios estudios han sefialado una mayor dispersion de la
edad de entrada a la maternidad en las cohortes mas jovenes (Bloom y Trussell, 1984;
Kimeyer y Hamilton, 2011) y los patrones de inicio de la fecundidad presentan brechas
crecientes entre estratos socioecondmicos (McLanahan, 2004; Rendall et al., 2010). Por
otra parte, la transmisién intergeneracional de la edad al nacimiento del primer hijo ge-
nera un efecto creciente en los extremos de la distribucién: la edad al primer hijo es cada
vez menor para las hijas de madres adolescentes y mayor para las nacidos de madres que
iniciaron la maternidad luego de los 25 afios (Kim, 2014). Por tltimo, Sullivan (2005) do-
cumenta la emergencia del patron bimodal en Estados Unidos durante los afios noventa
a partir del andlisis de tasas condicionales para analizar los cambios en la fecundidad del
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primer hijo y recomienda el uso de este tipo de tasas para evidenciar las diferencias exis-
tentes al interior de la poblacion. En su estudio, muestra que la educacion y la raza son los
principales determinantes de la bimodalidad en su pais.

Persistencia de la maternidad temprana y emergencia del aplazamiento
de la fecundidad en América Latina y Uruguay

Mientras que los paises europeos experimentaban un marcado aumento de la EMPH,
América Latina parecia ajena a este fendmeno. Practicamente todos los estudios reali-
zados hasta mediados de la primera década de los 2000 indicaban que el descenso de la
fecundidad observado en los paises de la region no habia estado acompanado de un enve-
jecimiento en el calendario reproductivo. Rosero-Bixby (2004), por ejemplo, examind las
tendencias de la fecundidad hasta iniciada la primera década del siglo xx1 en quince areas
metropolitanas de América Latina y constaté su rdpido descenso en todas. Sin embargo,
en su estudio no encontré evidencia sobre una tendencia generalizada hacia un aumento
de la edad al primer hijo.

En un trabajo posterior, Rosero-Bixby, Castro-Martin y Martin-Garcia (2009) mos-
traron que América Latina presentaba algunos signos de estar encaminandose lentamente
hacia un régimen de fecundidad tardia. Esteve et al. (2012), basados en informacién de
varias rondas censales de los paises de la region, destacan que en la actualidad hay un con-
junto de paises —entre los que se encuentra Uruguay— en los que se verifica el ingreso a
la fase de postergacion de la maternidad, esperable en el marco del avance de la segunda
transicién demogréfica (STD). Asimismo, mencionan que el aplazamiento de la repro-
duccién comenzé entre las mujeres de educacién universitaria, pero que el cambio mas
significativo en los ultimos afios es la extension de este comportamiento hacia sectores
con menor nivel educativo (educacion secundaria completa).

La presencia de tasas altas de fecundidad adolescente continda siendo una de las
caracteristicas del patrén de fecundidad en América Latina. De hecho, durante la década
del noventa casi todos los paises de la region registraron un aumento de la fecundidad
adolescente, mientras que la TGF caia de manera pronunciada (CEPAL, 2012). A pesar de
que entre 2000 y 2010 la fecundidad adolescente experimentd un descenso importante,
se mantiene por encima de otras regiones del mundo con niveles similares de fecundidad
total (Rodriguez y Cavenaghi, 2014).

Ello es un indicador de que el modelo latinoamericano contrasta con el patrén de
reproduccién surgido en los paises desarrollados a partir de los afios setenta, que se con-
sidera caracteristico de la sTD y la PT. A pesar de que hay indicios de un gradual aumento
de la EMPH en algunos paises de la regién, un fenémeno esperable en un contexto de
crecientes estimulos para la postergacion de la fecundidad, la permanencia de un compo-
nente significativo de fecundidad adolescente provoca una creciente heterogeneidad entre
distintos sectores sociales (CEPAL, 2012).

En Uruguay, los hallazgos obtenidos a partir de la produccién académica reciente
evidenciaron la existencia de diferencias en la edad de entrada a la maternidad en funcién
del clima educativo del hogar de origen, el nivel educativo alcanzado por la mujer, la re-
gion de residencia y la ascendencia etnicorracial (Bucheli y Cabella, 2007; Cabella, 2009;
Cardozo e Iervolino, 2009; Filardo, 2010; Nathan, 2015 y 2013; Varela, Fostik y Fernandez,
2012; Varela, Pollero y Fostik, 2008; Videgain, 2006). Asimismo, identificaron una tenden-
cia al aplazamiento de la maternidad por parte de mujeres de contextos socioeconémicos
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mas favorables y la persistencia de un componente importante de la poblacién que inicia
la fecundidad a edades adolescentes (Cabella, 2009; Cardozo e Iervolino, 2009; Nathan,
2015 y 2013; Varela, Fostik y Fernandez, 2012; Videgain, 2006).

Datos y métodos

Fuentes de datos

En la presente investigacion se utilizan los datos sobre nacimientos de primer orden
producidos por Cabella, Pardo y Nathan para los afos 1996-2011, a partir de la explota-
cion de microdatos producidos por el Ministerio de Salud Publica (msp): el Certificado de
Nacido Vivo (cNv) —revisados y validados por el Instituto Nacional de Estadistica (INE)— y
los datos del Sistema Informatico Perinatal (s1p).? Con el objetivo de elaborar una serie es-
tadistica mas larga, se realizé una busqueda y recopilacién de datos sobre nacimientos por
edad de la madre y orden de nacimiento para los afios previos a 1996 (ver Anexo: Fuentes de
datos). Como resultado, se logro extender la serie histdrica hasta el afio 1978.2

Vale destacar entonces que este trabajo tiene como una de sus principales fortalezas
la recoleccidn, el procesamiento, ajuste y andlisis de los datos de nacimientos por edad de
la madre y orden de nacimiento en Uruguay, un esfuerzo que resulta singular en el pais
y en la region, donde las estadisticas de fecundidad segun paridez estan ain muy poco
desarrolladas. Con la excepcién del trabajo de Nathan, Pardo y Cabella (2014), no hay
antecedentes en Uruguay en materia de estimaciones de tasas anuales de fecundidad por
edad para nacimientos de primer orden.

Principales medidas utilizadas

La EMPH se calcula a partir de las tasas especificas de fecundidad por edad de la ma-
dre y orden de nacimiento (restringidas a los nacimientos de primer orden). Se trata de
una medida resumen de periodo, que expresa la edad promedio a la cual experimentarian
el nacimiento de su primer hijo las integrantes de una cohorte hipotética de mujeres en
un afio especifico.

Las tasas de fecundidad por edad y orden de nacimiento son el cociente entre el nime-
ro de nacimientos ocurridos B de orden i de madres de edad x en el afio ¢, y una medida
de exposicion de las mujeres E, es decir, los afios-persona vividos por la poblacion de
mujeres de edad x en el aio t. Dependiendo de la medida de exposicion utilizada en el
denominador, se distinguen las tasas condicionales de fecundidad (tasas de tipo 1) de las
tasas no condicionales de fecundidad (tasas de tipo 11). Cuando el denominador es una
medida de exposicion de todas las mujeres en la categoria de edad, es decir, sin imponerles

2 Este trabajo se realiz6 en el marco del proyecto El descenso de la fecundidad en Uruguay: scudl es
su verdadera dimensién?, coordinado por Wanda Cabella e Ignacio Pardo, con financiamiento de la
Comision Sectorial de Investigacion Cientifica (csic) de la Universidad de la Republica, a través del
llamado a proyectos de Investigacion y Desarrollo (1+D csIC, 2013-2014).

3 Para ampliar la informacion sobre el tipo de estrategia implementada para la recopilacién de los
datos sobre nacimientos por edad de la madre y orden de nacimiento, los problemas detectados y
los procedimientos aplicados para su correccion se aconseja ver Nathan, 2014, y Nathan, Pardo y
Cabella, 2014.
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controles por paridez, se habla de tasas de incidencia, tasas no condicionales o tasas de
tipo 11. Por lo tanto,

_ B/(xt)
L= 500
, entonces
_ B, (x1)
A )

Ademas de habilitar el calculo de medidas sintéticas de periodo, las tasas especificas de
fecundidad tienen un valor analitico per se, que consiste en brindar elementos adicionales
para interpretar el sentido y la magnitud de los cambios en la fecundidad por edad.

La EMPH refiere a la edad media de la fecundidad de los nacimientos de orden 1,
estandarizada por la estructura de edades de la poblacién femenina en edades reproduc-
tivas. Por lo tanto,

Zx-f, (x,t)

2f, (%)

el valor de X es el punto medio de la edad vivida dentro del intervalo de edades [x, x+5)
antes de dar nacimiento a un hijo: X = x + a(x). Dado que se trabaja con tasas de fecundi-
dad por grupo de edad quinquenal, se asume que todos los valores a(x) son iguales a 2,5.
Por ejemplo, para el intervalo 15-19, X = 175.

Asimismo, se define como ritmo del aplazamiento al cambio anual (en afos) en la
edad media al primer nacimiento. Por lo tanto, el valor del ritmo del aplazamiento en #+1
serd la diferencia entre EMPH, y EMPH .

Por ultimo, la desviacién estdndar de la edad media al nacimiento del primer hijo
(deEMPH) es una medida de dispersiéon que permite apreciar el grado de variacion en el
timing de la fecundidad (Jasilioniene et al., 2012). Un valor bajo en este indicador senala
una concentracién de la fecundidad del primer nacimiento alrededor de la edad media,
mientras que un valor alto sugiere que la fecundidad se distribuye en un rango mas amplio
de edades. Por lo tanto,

deEMPH (1) = / (xz. fixt) )_ o ACY
Zf, (x.1) >, (xt)

el valor de x es el punto medio de la edad vivida dentro del intervalo de edades [x, x+5)
antes de dar nacimiento a un hijo: X¥ = x + a(x). Se asume que todos los valores a(x) son
iguales a 2,5.

Las tasas condicionales o tasas de tipo I —también denominadas tasas de ocurrencia-
exposicion, tasas de riesgo o intensidades de la fecundidad, m(x,t)— incluyen en el deno-
minador una medida de exposicion de las mujeres dentro de una categoria especifica. En
el marco de esta investigacion, en la que se analiza la ocurrencia anual de nacimientos de
orden 1, el denominador estd compuesto por las mujeres de paridez igual a cero. Por lo

tanto
> B (x,t
m, (x, t) = ﬂ
! E_ (xt)

EMPH (t) =

2

, entonces
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B, (x,t)

m, (x, t) = RCTR

Desde una perspectiva tedrica, las tasas condicionales son preferibles a las tasas no
condicionales porque estan en linea con el principio de correspondencia entre el nume-
rador y denominador. Mas especificamente, solo las mujeres que estdn sujetas al riesgo
de tener un nacimiento de orden i (paridez i-1) son incluidas en el denominador cuan-
do se computan las tasas de fecundidad por edad de la madre y orden de nacimiento
(Jasilioniene et al., 2009 y 2012; Ortega y Kohler, 2007). La principal desventaja de las tasas
condicionales es que se precisa disponer de las cifras de poblacién femenina por edad y
paridez en los afios de interés, informacién que las oficinas nacionales de estadistica no
suelen producir. Por otra parte, la construccion de indicadores sintéticos requiere de pro-
cedimientos algo mas complejos como la utilizacién de tablas de vida (Bongaarts y Feeney,
2006; Jasilioniene et al., 2009; Ortega y Kolher, 2007).

Las tablas de vida de periodo para la fecundidad de primer orden son tablas de decre-
mento simple que modelan el proceso de nacimiento de los hijos de orden 1 por edad para
cohortes hipotéticas de mujeres. En este trabajo se construyen y analizan dos funciones
de la tabla de vida: q,(x) y S,(x). Las tasas condicionales de fecundidad por edad, m (x) se
transforman en probabilidades condicionales, q (x), mediante la siguiente formula:

m, (x)

9, (x) = 1+0,5 - m, (x)

donde 0,5 corresponde al ntimero medio de aflos-persona vividos por las mujeres en
el intervalo de edad [x,x+1) antes de dar nacimiento a su primer hijo.

A partir de las probabilidades condicionales se obtiene una segunda funcién de la
tabla de vida, denominada funcién de supervivencia, S (x), que en este caso corresponde
a la proporcidon de mujeres que llega hasta la edad x en el afio t sin haber tenido hijos. De
modo que:

S, (xt)=1 para x=15
S,(xt)=S,(x-1t)-S,(x-11t)-q,(x - Lt) para x=[16,17,...,49]

A pesar de que el objetivo principal de este trabajo es estudiar los cambios en la edad
al primer hijo, los indicadores de intensidad de la fecundidad derivados de la tabla de vida
resultan utiles para:

1.  inferir los cambios en el calendario reproductivo, mediante la observacion de la
variacion en las intensidades por edad a través del tiempo o de la evolucién de
la proporcién de mujeres nuliparas a determinada edad;

2. investigar en qué medida la recuperacion de los nacimientos aplazados se efec-
tiviza entre las mujeres luego de alcanzar edades avanzadas (Sobotka, 2004).

Siguiendo el protocolo de métodos de la Human Fertility Database (Jasilioniene et
al. 2012), los datos de exposiciéon de poblacion femenina por edad y paridez, necesarias
para poder calcular las tasas condicionales de fecundidad por edad y orden de nacimiento
m,(x), pueden ser obtenidas mediante la combinacion de E(x,t) y la distribucion relativa
de mujeres por edad y paridez w (x,t) a mitad de afio:

E (xt)=w,_ (xt) E (xt)
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Dado que en este trabajo se requiere en el denominador a la exposicién de mujeres sin
hijos para poder estimar las tasas condicionales de fecundidad de primer orden, entonces:
E,(xt)=w,(xt) E (xt)

Existen diferentes estrategias para obtener los ponderadores de mujeres por edad y
paridez, dependiendo de los datos disponibles y su calidad (Jasilioniene et al., 2012). En
este trabajo se hace uso de los censos nacionales de poblacién de los afios 1985, 1996 y 2011.
La distribucién de poblacién femenina por edad y paridez se tabula para cada uno de esos
afios a partir de las preguntas sobre la edad de la mujer y el nimero de hijos nacidos vivos
tenidos hasta el momento del censo.

Resultados

La evolucion de la edad media al nacimiento del primer hijo en Uruguay (1978-2011)

Los resultados indican que la EMPH en Uruguay aument6 apenas un afio, de 23,7 a
24,7 afios, entre 1978 y 2011 (grafico 2). Un analisis mas detallado permite diferenciar tres
etapas en la evolucion del indicador. La primera se extiende entre 1978 y 1986, y se carac-
teriza por un leve aumento de la EMPH (de 23,7 a 24,0 afios). La segunda, que va de fines
de los ochenta hasta mediados de los noventa, presenta como principal inconveniente
el hecho de que no se cuenta con informacién completa. No obstante, los valores de la
EMPH en 1993 (23,9 afos) y en 1996 (23,6 afios) evidencian su descenso, que ademads es
consistente con el aumento de las tasas de fecundidad adolescente observado en dicho
periodo (Varela, 2007; Varela, Pollero y Fostik, 2008). Como resultado, la EMPH se ubica
en 1996 por debajo de la observada casi dos décadas antes (1978). En la tercera etapa, que
se extiende de 1996 a 2011, la EMPH mostr6 una tendencia ascendente, al pasar de 23,6 a
24,7 afos, y un aumento sostenido destacable a partir de 2005. La EMPH registra un salto
significativo en los afios 1999 y 2000, que seguramente obedece a problemas en los datos
originales del cnv.¢

En el grafico 3 se presenta el ritmo de aumento de la EMPH calculada como la diferen-
cia entre las EMPH de t+1y t. Recuérdese que los valores de este indicador son los que de-
terminan si el pafs inici6 la PT. Segun Kohler, Billari y Ortega (2002), el afio inicial de la PT
se define como el primero de tres afios consecutivos con un cambio anual mayor o igual a
0,3. El cambio anual de la EMPH en Uruguay refleja las subas y bajas entre 1978 y 2011, que
oscilan en valores cercanos a cero. En los ultimos afios de la serie, cuando la EMPH mos-
tré una tendencia ascendente sostenida, el ritmo de aumento presenta valores positivos

4 A modo de ejemplo, durante la revisién de los microdatos de nacimientos de Uruguay, el INE iden-
tific un problema de concentracién de los nacimientos registrados en las edades de las madres de
31y 36 aflos en 1999 y 2000. Para corregir este problema se cre6 una variable ajustada que, median-
te métodos de imputacion, corrige el problema mencionado (ver documentacién correspondiente
a «Estadisticas Vitales-Natalidad 1996-2007», en Catdlogo de metadatos y microdatos del Instituto
Nacional de Estadistica, INE). En la medida de lo posible, de aqui en adelante se prescindira de la
mencion especifica a las anomalias que se observan en los indicadores de nacimientos de primer
orden en 1999 y 2000, aunque se prefiere conservar y presentar la informacion, ya que resulta igual-
mente util para visualizar el sentido en que evolucionan los valores de las medidas utilizadas. Por ese
motivo, los aflos 1999 y 2000 irdn acompanados de una llamada (*) en los graficos correspondientes,
amodo de recordatorio de los problemas mencionados.
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pero por debajo del umbral definido por Kohler, Billari y Ortega (2002). Uruguay exhibe
esos valores inicamente en los ailos 1999 y 2000, en los que, como ya se comento, la fideli-
dad de los datos es cuestionable (probablemente esta sea también la explicacion de valores
negativos tan altos en 2001).

Gréfico2
Evolucién de la edad media al nacimiento del primer hijo en Uruguay. Aflos 1978 a 2011

Fuente: Elaboracion propia con datos de estadisticas vitales y poblaciones femeninas de Uruguay

Al comparar la evolucién anual de la EMPH de Uruguay con paises europeos y Estados
Unidos, queda en evidencia el leve avance que ha experimentado nuestro pais en mas de
tres décadas.’ Si se restringe el andlisis al conjunto de paises que tenfan una EMPH similar o
incluso menor a la de Uruguay en 1978, se pueden identificar varios casos con un aumento
importante de la edad media (gréafico 4). Dentro de la regién de Europa del sur, Portugal y
Eslovenia partieron en 1978 con una EMPH de 24 y 23 afios, respectivamente, y alcanzaron
valores cercanos a los 28 al final del periodo (2011). El otro grupo de paises cuya EMPH se
incrementd notablemente corresponde a la regién de Europa oriental. Todos los paises
seleccionados dentro de esta region tenian una EMPH menor a la de Uruguay a fines de los
aflos setenta, mayoritariamente con valores por debajo de los 23 afos. Dentro de estos, se
destacan la Republica Checa, Hungria y Eslovaquia, que alcanzaron una EMPH superior a
los 27 afios en 2011.

Otro caso interesante es el de Estados Unidos, ya que, a pesar de no presentar un in-
cremento fuerte de la EMPH en el periodo, y de ser uno de los paises desarrollados con las
mayores tasas de fecundidad adolescente (Ventura, Hamilton y Mathews, 2014), también
parte de un valor menor al de Uruguay (23 afios) y finaliza con uno superior: 25,6 ailos en
2006 (Gltimo dato disponible). Por ultimo, Chile, tinico pais de América Latina con in-
formacion disponible por orden de nacimiento en la Human Fertility Collection, presenta
una evolucidén similar a la de Uruguay con variaciones muy leves en la EMPH entre 1996

5 Datos tomados de la Human Fertility Collection del Max Planck Institute for Demographic Research
(Alemania) y del Vienna Institute of Demography (Austria), en <www.fertilitydata.org> (datos des-
cargados en agosto de 2014).
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y 2011, lo que puede ser un indicio de la existencia de un patrén de evolucién de la EMPH
caracteristico de los paises del cono sur de América Latina.

Gréfico3
Variacion anual de la edad media al nacimiento del primer hijo en Uruguay. Afios 1978 a 2011

Fuente: Elaboracion propia con datos de estadisticas vitales y poblaciones femeninas de Uruguay

Gréfico 4

m Evolucion de la EMPH en paises seleccionados. Afios 1978, 1996 y 2011
4
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Fuente: Elaboracion propia con datos de la Human Fertility Collection, estadisticas vitales y poblaciones femeninas de
Uruguay.

Nota: Los valores de Portugal y Polonia para 1978 corresponden a los afios 1980 y 1979, respectivamente. Para los paises
que no tienen datos actualizados hasta 2011 se utilizd la informacién correspondiente al dltimo afio disponible: Dinamarca
(2005), Estados Unidos (2006), Polonia, Rumania y Suecia (2007), Bulgaria, Eslovenia, Finlandia, Grecia, Holanda, Hungria,
Irlanda, Noruega y Portugal (2008). Los cddigos de paises corresponden al listado 150 3166-1 alpha-3.

Otra pregunta relevante sobre la evolucion de la EMpPH en Uruguay es en qué medida
la distribucién de los valores de la edad al primer hijo entre las mujeres se va concentrando
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alrededor del valor promedio; es decir, si se observa un proceso de rectangularizacién
(Kohler, Billari y Ortega, 2002) o si, por el contrario, se verifica la hipétesis planteada por
Sobotka (2004 y 2010) respecto a la creciente heterogeneidad en el calendario de inicio
de la fecundidad en las sociedades europeas. La evolucion de la edad al primer hijo en
Uruguay resulta coherente con este tltimo postulado. Luego de una relativa estabilidad
entre 1978-1988, la desviacion estandar de la EMPH registr6 un incremento sostenido a
partir de 1996 (grafico 5). En otras palabras, junto con el aumento de la EMPH en Uruguay,
se ha observado en los tltimos aflos un aumento de su dispersion.

En suma, a pesar del aumento observado durante los ultimos anos, la variaciéon anual
absoluta de la edad media al primer hijo ha sido lenta y por debajo del umbral definido en
la PT. A pesar de que a fines de los setenta la EMPH de Uruguay se ubicaba por encima de
los paises de Europa oriental y de Estados Unidos, al llegar a 2011 queda completamente
rezagado y inicamente por encima de Chile. Los resultados obtenidos a partir de la des-
viacion estandar indican que el periodo de aumento de la EMPH estuvo acompainado por
una mayor dispersion en las edades de ocurrencia, en el sentido contrario a la hipétesis de
rectangularizaciéon postulada por Kohler, Billari y Ortega (2002).

Gréficos
Evolucion de la desviacion estandar en la edad media al primer hijo en Uruguay. Afios 1978 a 2011

Fuente: Elaboracion propia con datos de estadisticas vitales y poblaciones femeninas de Uruguay

La evolucidon de las tasas especificas de fecundidad por grupo de edad
para el primer nacimiento

El andlisis de fecundidad de los primeros nacimientos en Uruguay mediante el uso
de tasas no condicionales por grupo de edad brinda nuevas pistas para la interpretacion
de los cambios en la EMPH (grafico 6). La escasa magnitud del aumento observado en
la EMPH entre 1978 y 1986 es consecuencia del leve descenso en las tasas de fecundidad
de los grupos de 15 a 19 y de 20 a 24 afos, sumado a un moderado aumento del nivel
de fecundidad de las mujeres de entre 25 y 29 afios. La reduccién de la EMPH entre 1986
y 1996 tiene como principal explicacion el aumento de la fecundidad adolescente, que
compenso la caida de las tasas del grupo de 20 a 24 afios. Los aumentos posteriores en
la EMPH son el resultado del descenso continuo de las tasas en los grupos de 15 a 19, 20
a 24y 25a 29 afos, y de un leve aumento de las tasas especificas en las edades entre 30 y
34y 35 a 39. El aumento ya comentado de la EMPH entre 1996 y 2011 responde, entonces,
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al incremento gradual de la fecundidad de nacimientos de orden 1 en edades avanzadas
en un contexto de tasas altas de fecundidad adolescente. En los afios previos a 1996, por
el contrario, la fecundidad de primer orden se concentraba en los 20 a 24 afios y en los
grupos de edades adyacentes.

Gréfico 6
Evolucién de las tasas no condicionales (tipo II) de fecundidad de primer orden por grupo de edad en Uruguay.
Afios 1978 a 20m. Edades comprendidas entre los 15 y 39 afios

Fuente: Elaboracién propia con datos de estadisticas vitales y poblaciones femeninas de Uruguay

Grafico 7. Distribucion relativa de las tasas no condicionales (tipo 1) de fecundidad de primer orden

m por grupo de edad en Uruguay. Afios 1978 a 2011. En porcentaje
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Nota: Las lineas grises del grafico corresponden a los afios 1979-2010.
Fuente: Elaboracion propia con datos de estadisticas vitales y poblaciones femeninas de Uruguay

Lo anterior también puede verificarse al revisar la distribucion relativa por grupo de
edad de las tasas no condicionales de fecundidad para los primeros nacimientos. El patrén
de fecundidad por edades fue modificaindose entre 1978 y 2011 de modo tal que el mayor
peso porcentual dejé de pertenecer al grupo de entre 20 y 24 afos para pasar al grupo de
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edades menor a 20 afos (grafico 7). A partir de mediados de los noventa, el aporte de la fe-
cundidad de las adolescentes llego a representar un tercio de la fecundidad total de primer
orden, mientras que el peso relativo del grupo de 20 a 24 aflos cay6 de valores cercanos a
35% en el periodo 1978-1988 hasta 25% en 2011. De todos modos, vale mencionar que desde
1996 la fecundidad adolescente fue perdiendo peso de manera gradual. El aporte del gru-
po de entre 25 y 29 afios también fue cayendo con el paso de los afios y en 2011 alcanzd a
menos del 20% del total. En el otro extremo, se registr6 un incremento de la participacién
porcentual de las edades mas avanzadas. Entre los 30 y 34 ailos, el porcentaje aumentd de
9% a casi 16% entre 1978 y 2011; en el grupo siguiente, el aumento fue de 5% a 8%.

La emergencia y consolidacion de un patrén bimodal

Las probabilidades condicionales del nacimiento del primer hijo por edad muestran
un cambio en el patrén de entrada a la fecundidad de primer orden entre 1985 y 2011
(grafico 8). La curva correspondiente a 1985 tiene una forma unimodal, con un pico a los
28 aflos. En 1996 se mantiene el mismo valor modal que en 1985 pero, a diferencia de ese
afo, se observa un aumento de las intensidades del primer nacimiento en las edades ado-
lescentes y una caida entre los 20-22 afos. Al llegar a 2011 la curva adopta marcadamente
una forma bimodal no simétrica. Este cambio en el patrén refleja una tendencia hacia una
concentracion de la probabilidad de experimentar el primer nacimiento a edades tempra-
nas (valor modal a los 20 afos), una caida de las intensidades en un valle que se extiende
entre los 21y 25 afios, y un repunte posterior hasta alcanzar un nuevo valor modal alos 31a
32 aflos, para luego comenzar a descender suavemente en el tramo final. Es decir, coexiste
un grupo importante de mujeres en Uruguay cuyo primer nacimiento ocurre en edades
adolescentes —patron que se mantiene desde mediados de los noventa— con otro grupo
creciente de mujeres que, luego de pasar la adolescencia sin tener hijos, aplaza el inicio de
su fecundidad hasta edades mas avanzadas.

Grdfico 8
Probabilidades condicionales de nacimientos de primer orden por edad simple en Uruguay. Afios 1985, 1996 y 2011

Fuente: Elaboracion propia con datos de estadisticas vitales, censos de poblacién y poblaciones femeninas de Uruguay.
Nota: Las probabilidades condicionales de 1996 y 2011 fueron suavizadas con una media mévil de tres edades.

En la tabla 1 se presentan las probabilidades condicionales del primer nacimiento
por tramos de edad. El retraso de la edad al primer hijo conlleva generalmente una dismi-
nucién de las probabilidades a edades jovenes. Sin embargo, como se puede apreciar, las

Mathias
Nathan



Ano 9
Numero 17

Segundo
semestre

Julio
a diciembre
de 2015

LA LENTA TRANSICION HACIA UN REGIMEN DE FECUNDIDAD TARDfA EN URUGUAY:

probabilidades condicionales al primer nacimiento en las edades menores a los 20 afios
se mantienen mas o menos estables, por encima de 0,20, luego de alcanzar el maximo en
1996. Este resultado es consistente con la evolucidén observada en la seccién anterior a
partir de las tasas no condicionales, al igual que el descenso observado entre los 20 y los
29 afios. La caida de las intensidades en dichas edades se ha manifestado con mayor fuerza
entre 1996 y 2011, y es el principal indicador de la postergacion de la fecundidad observada
entre las mujeres uruguayas.

Tabla1
Probabilidades condicionales de nacimientos de primer orden por grupo de edad quinquenal en Uruguay. Afios 1985, 1996 y 2011

ED 1985 1996 2011
15-20 0,21 0,28 0,23
20-25 0,40 0,37 0,27
25-30 0,48 0,44 0,30
30-35 0,40 0,40 0,38
35-40 0,19 0,22 0,28
20-30 0,69 0,65 0,49
30-40 0,51 0,53 0,55

Fuente: Elahoracién propia con datos de estadisticas vitales y poblaciones femeninas de
Uruguay

Es esperable que al aplazar los nacimientos de primer orden, las probabilidades con-
dicionales a edades avanzadas (30 a 39 afios) registren un aumento. Cuando se analizaron
las tasas no condicionales de fecundidad de primer orden por grupo de edad se encontré6
que las del grupo de 30 a 34 habian aumentado sostenidamente desde 1996, al igual que
las del grupo de 35 a 39 anos. Al revisar las probabilidades el panorama es diferente. A
través de estas medidas se observa una leve disminucion de la intensidad entre las edades
exactas de 30 y 35 aflos, pasando de 0,40 (1985) a 0,38 (2011). En el siguiente tramo etario
si se observa un incremento, de 0,19 a 0,28 en 1985 y 2011, respectivamente. Por lo tanto, la
caida experimentada en las probabilidades condicionales de tener el primer hijo en entre
los 20 y los 30 aflos no ha tenido como correlato un aumento de similar magnitud a los
30 a 40 anos.

Dos preguntas surgen en este sentido: 1) ;por qué las tasas no condicionales mues-
tran de manera mas pronunciada el efecto de la recuperaciéon de los nacimientos aplaza-
dos en comparacion con las probabilidades condicionales?; 2) shay indicios de un posible
aumento de la proporcién de mujeres nuliparas al finalizar la vida reproductiva?

La respuesta a la primera pregunta reside en el cambio de la composicion por pari-
dez en la poblacion femenina. Siguiendo a Smallwood (2002), al analizar el caso de Reino
Unido, y a Sobotka (2004) para la Reptiblica Checa, la reduccién de la fecundidad de pri-
mer orden entre los 20 y los 29 afios deriva en un aumento de la proporcién de mujeres sin
hijos. Como resultado, hay un mayor niimero de mujeres susceptibles de experimentar el
nacimiento del primer hijo luego de los 30 afos y, por ende, un aumento de la frecuencia
de nacimientos registrados en esas edades (captado a través de las tasas no condicionales).
Las probabilidades condicionales captan no solo el aumento del nimero de nacimientos
ocurridos a edades avanzadas, sino también el incremento de mujeres sin hijos a esas
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edades por efecto del aplazamiento de la maternidad. Es decir, hay mas nacimientos pero
para un conjunto mayor de mujeres expuestas. Por lo tanto, las tasas condicionales por
edad se encuentran afectadas por los cambios en la proporcién de mujeres sin hijos, lo que
hace de las probabilidades condicionales un indicador mas adecuado para el estudio de la
fecundidad a edades avanzadas en contextos de retraso en la edad al primer hijo.

La segunda pregunta resulta algo mas compleja de responder. Las probabilidades
condicionales de periodo muestran que la reduccion sustancial de las intensidades del pri-
mer nacimiento en los 20 a 29 afios entre 1985 y 2001 ha sido compensada levemente por
un aumento de menor magnitud en la probabilidad de tener el primer hijo a partir de los
30 afios. La recuperacion de los nacimientos aplazados parece producirse recién a partir
de los 35 anos. De mantenerse constantes las intensidades por edad de la cohorte hipotéti-
ca de 2011, estariamos frente a un escenario de aumento del numero de mujeres sin hijos
al culminar la etapa reproductiva, un elemento novedoso en el régimen de fecundidad
vigente en Uruguay. Como se aprecia en el grafico 9, la proporciéon acumulada de mujeres
sin hijos a los 49 afios en 2011 llegaria al 16%, frente al 1% observado en 1985 y en 1996. No
obstante, como estamos trabajando con indicadores de periodo, en la medida en que la
tendencia a retrasar la edad al primer hijo continde es esperable que las probabilidades de
tener el primer hijo entre los 30 y los 39 afos se incrementen en el futuro.

Gréfico 9
Porcentaje de mujeres sin hijos por edad en Uruguay. Afos 1985, 1996 y 2011.

Fuente: Elaboracion propia con datos de estadisticas vitales y poblaciones femeninas de Uruguay

En suma, la estimacion de tasas condicionales de fecundidad para nacimientos de
orden 1y la construccién de indicadores de la tabla de vida (qx y Sx) permitieron reexa-
minar los cambios en la intensidades de la fecundidad por edad de las mujeres sin hijos,
lo que resulta complementario al analisis de los cambios en la EMPH y la evolucién de las
tasas no condicionales por edad. Por un lado, las probabilidades condicionales por edad
muestran la emergencia de un patrén bimodal que expresa el incremento de la hetero-
geneidad en la edad al primer hijo en un contexto de creciente postergacion de la mater-
nidad y permanencia del inicio de la maternidad a edades tempranas. Por otro lado, se
pudo constatar que la intensidad de la fecundidad de primer orden no tuvo el incremento
esperado a priori en las edades mas avanzadas de la etapa reproductiva, provocando un
aumento de la nuliparidad femenina en 2011. Esto deja planteada la interrogante de si
el aplazamiento de los primeros nacimientos se recuperard de manera completa o si el

Mathias
Nathan



Y

Ano 9
Namero 17

Segundo
semestre

Julio
a diciembre
de 2015

LA LENTA TRANSICION HACIA UN REGIMEN DE FECUNDIDAD TARDfA EN URUGUAY:

nimero de mujeres que llegaran sin hijos al final de la etapa reproductiva comenzara a
incrementarse en el futuro.

Conclusiones

El objetivo de este articulo fue analizar los cambios en la edad al primer hijo en Uruguay
desde una perspectiva de periodo. Los resultados obtenidos indican que la edad media al
nacimiento del primer hijo aumenté levemente entre 1978 y 2011 (de 23,7 a 24,7 aflos), y
mostré un incremento sostenido durante los ultimos afos. A pesar de ello, el ritmo del
aplazamiento en Uruguay ha estado por debajo del umbral postulado por Kohler, Billari
y Ortega (2002) para dar cuenta de las transformaciones ocurridas en los paises euro-
peos. En este marco surgen las siguientes preguntas: ;la postergacion de la maternidad en
Uruguay cobrard la intensidad observada en dichos paises? ;Es posible que la edad media
al nacimiento del primer hijo contintie aumentando lentamente durante los proximos
afios sin mostrar cambios significativos en su ritmo?

Las respuestas a estas preguntas estan intimamente relacionadas con los hallazgos
de este trabajo en materia de la heterogeneidad del comportamiento reproductivo al inte-
rior de la poblacién uruguaya. El aumento de la edad media al primer hijo de los ultimos
afios estuvo acompafiado por una mayor dispersion de las edades a las que las mujeres
uruguayas tienen su primer hijo. Esta creciente heterogeneidad es consecuencia del pa-
saje de un periodo de fecundidad de primer orden concentrado entre los 20 y los 24 afios
a otro de aumento de la fecundidad de primer orden a edades avanzadas que convive con
niveles todavia altos de fecundidad adolescente. La fecundidad de primer orden entre
los 15 y los 19 afos tuvo un crecimiento importante entre mediados de los ochenta y los
noventa, desplazando incluso el grupo de 20 a 24 aflos como el tramo etario de mayor
fecundidad.

La creciente heterogeneidad en la edad al primer hijo también se pudo apreciar a
partir de las transformaciones de la fecundidad de primer orden mediante probabilidades
condicionales. Gracias a ello, se observo la emergencia de un patrén por edades bimodal
con una alta intensidad observada a edades tempranas y tardias, y una baja intensidad de
la fecundidad de primer orden entre los 20 y los 24 afos. Asimismo, se constaté que las
probabilidades condicionales de tener el primer hijo en el grupo de entre 30 y 39 afios au-
mentaron levemente entre 1985 y 2011 (entre los 30 y 34 incluso bajaron), siendo las edades
donde se espera que las mujeres «recuperen» los nacimientos aplazados. Estos hallazgos
son una seflal de un posible incremento de la proporcién de mujeres nuliparas al final de
la etapa reproductiva en el futuro.

En funcién del patrén constatado en otros paises, la edad media al primer nacimien-
to tiene amplio margen para continuar su evolucién ascendente en Uruguay durante las
proximas décadas. El aumento sostenido registrado en los ultimos afios permite augurar
que ello seguramente ocurrird. El ritmo del aumento, por otra parte, estard condicionado
tanto por un progresivo corrimiento de las edades al primer hijo entre las parejas que
deciden postergar su fecundidad, limitado por factores bioldgicos, y por el grado de ge-
neralizacién de este comportamiento en nuestra poblacion, limitado por factores sociales.

Dada la firme reduccién en la intensidad de la fecundidad en las llamadas edades
centrales de la reproduccién, el ritmo de cambio de la edad al primer hijo dependerd
fundamentalmente de la evolucion de los niveles de fecundidad adolescente. A pesar del
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descenso registrado entre 1996 y 2011, la fecundidad adolescente de primer orden se ubicé
a finales de los afios 2000 en valores similares a los observados a finales de los setenta,
cercanos al 50%o. Asimismo, la pendiente de descenso de los ultimos diez afios no mostré
cambios significativos que permitan visualizar escenarios alternativos a futuro.
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Fuentes de datos

Nacimientos por edad de la madre y orden de nacimiento

1978-1982 Y 1993

1984-1988

1996-2011

2007-2011

Datos no publicados. Tablas recolectadas del archivo del Ministerio de Salud
Publica.

Direccién General de Estadistica y Censos. Estadisticas Vitales 1983-1984.
Montevideo: DGEC, 1986.
Direccién General de Estadistica y Censos. Estadisticas Vitales 1985.
Montevideo: DGEC, 1988.
Direcciéon General de Estadistica y Censos. Estadisticas Vitales 1986.
Montevideo: DGEC, 1989.
Direcciéon General de Estadistica y Censos. Estadisticas Vitales 198;.
Montevideo: DGEC, 1990.

Direccién General de Estadistica y Censos. Estadisticas Vitales 1988.
Montevideo: DGEC, 1991.

Ministerio de Salud Publica-Instituto Nacional de Estadistica:

Estadisticas Vitales, Natalidad 1996-2007 Certificado de Nacido Vivo de
Uruguay.

Estadisticas Vitales, Natalidad 2008-2010, Certificado de Nacido Vivo de
Uruguay.

Estadisticas Vitales, Natalidad 2011, Certificado de Nacido Vivo de Uruguay.

Acceso libre a microdatos en Catélogo de metadatos y microdatos del Instituto
Nacional de Estadistica.

Ministerio de Salud Publica. Sistema Informdtico Perinatal, Microdatos de los
afios 2007 a 2011. Acceso mediante solicitud, Departamento de Estadisticas
Vitales del Ministerio de Salud Publica.

Poblaciones medias femeninas por edad

1978-1995

1996-2011

Instituto Nacional de Estadistica-Centro Latinoamericano y Caribefio de
Demografia (INE-CELADE). Uruguay: estimaciones y proyecciones de la pobla-
cion por sexo y edad. Total del pais 1950-2050. Montevideo: INE, 1998.

INE. Estimaciones y proyecciones de la poblacién de Uruguay, revisién 2013.
<www.ine.gub.uy>. Acceso libre.

Censos de poblacion de Uruguay

1985

1996

2011

Direccién General de Estadistica y Censos. vi Censo General de Poblacion,
1985. Acceso mediante solicitud a microdatos disponibles en REDATAM, Banco
de Datos de la Facultad de Ciencias Sociales.

INE. viI Censo General de Poblacién, 1996. Acceso libre a microdatos en
Catalogo de metadatos y microdatos del INE.

INE. vl Censo de Poblacién, 2011. Acceso libre a microdatos en Catélogo de
metadatos y microdatos del INE.
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Datos sobre fecundidad en otros paises

Human Fertility Collection. Max Planck Institute for Demographic Research (Germany) and Vienna
Institute of Demography (Austria). Disponible en <www.fertilitydata.org> (datos descargados en
agosto de 2014).
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