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Abstract The present study describes regional variations in homicide rates in Jalisco State, Mex-
ico, in 1989-1991, 1994-1996, and 1999-2000, analyzing the trends by gender and socioeconomic
stratum. Using mortality data generated by the National Institute for Statistics, Geography, and
Information Technology, homicide rates adjusted by age and gender were calculated, along with
rate/female rate ratios; rate ratios by socioeconomic stratum and 95% confidence intervals were
also calculated. According to the results, the homicide rate showed: a downward trend in the
1990s; a regional homicide mortality pattern, with the highest rates in peripheral regions, con-
sidered among the poorest areas in the State; municipalities with the lowest socioeconomic con-
ditions also presenting a statistically significant excess homicide mortality; and an evident over-
mortality from homicide among males. The results point to tasks and challenges for public
health and law enforcement institutions, including the need to implement different inter-insti-
tutional policies that take into consideration the characteristics of homicide and violent crime
in Jalisco.
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Resumen El presente estudio busca describir las variaciones regionales de la mortalidad por
homicidios en el estado de Jalisco, México, en 1989-1991, 1994-1996 y 1999-2000, analizando a
su vez el comportamiento de la tasa de homicidios segiin género y estratos de bienestar socioeco-
nomico. A partir de la informacidn sobre mortalidad generada por el Instituto Nacional de Esta-
distica, Geografia y Informdtica, se calcularon tasas ajustadas por edad y género e indices de so-
bremortalidad masculina. Ademds, se calcularon razones de tasa y su intervalo de confianza
(95%). Los resultados reflejan que la tasa de homicidios presenta una tendencia decreciente en
los afios 90; que existe un patron regional de la mortalidad por homicidios, observdndose las ta-
sas mds altas en regiones periféricas del estado consideradas entre las mds pobres; que los muni-
cipios ubicados en el estrato de bienestar mds bajo presentan un exceso de mortalidad por homi-
cidios estadisticamente significativo, y que hay una evidente sobremortalidad masculina por es-
ta causa. Aspectos como los antes descritos implican tareas y desafios para la salud piiblica y pa-
ra los organismos encargados de preservar la ley y el orden, entre ellos la necesidad de imple-
mentar politicas intersectoriales diferenciadas, que tomen en consideracion las particularidades
que rodean al homicidio y al crimen violento en Jalisco.

Palabras-claves Mortalidad; Violencia; Condiciones Sociales
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Introduccién

Los principales organismos internacionales en
el campo de la medicina y la salud publica -
como la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS), el Centro para el Control y Prevencion
de las Enfermedades de Atlanta (CDC) o la Or-
ganizacién Panamericana de la Salud (OPS),
entre otros — han declarado a la violencia como
una prioridad de salud publica, una epidemia
que pronto podria sobrepasar a las enfermeda-
des infecciosas como la principal causa de
morbilidad y mortalidad prematura en todo el
mundo (Flanagin & Cole, 1998; PAHO, 1990;
WHO, 1998).

Entre los crimenes violentos, un lugar espe-
cial corresponde a los homicidios, los cuales
son, sin dudas, una expresién extrema de gra-
ves problemas sociales que estdn presentes
tanto en los mds amplios y publicos sectores de
la sociedad como en las relaciones inter subje-
tivas propias del dmbito privado (Short Jr., 1997;
Souza, 1995). Si bien los paises desarrollados —
quizd con la excepcién de los Estados Unidos —
han reportado tasas de homicidio relativamen-
te bajas en afios recientes, en Latinoameérica la
mortalidad por homicidios ha alcanzado nive-
les sumamente elevados desde los afios 80,
particularmente en Brasil, Colombia y Cen-
troamérica, y aunque en menor medida, tam-
bién en México (Mesquita Neto, 2002).

En el contexto mexicano, el estado de Jalis-
co ha mantenido tasas de homicidio inferiores
al promedio nacional en las dos dltimas déca-
das (Vega-Lépez et al.,, 2001), aunque estas ta-
sas — cuyos valores han oscilado entre 18,3y 8,7
por 100.000 habitantes — no pueden de ningu-
na forma considerarse bajas en el contexto in-
ternacional.

Al comparar las tasas de homicidios entre
paises — o entre dreas geogréficas de un mismo
pais — diversos autores han hecho énfasis en la
relacion existente entre pobreza, desigualdad
social y crimen violento, y en la necesidad de
un andlisis que tome en cuenta las diferencias
espaciales para explicar las posibles variacio-
nes de las tasas de homicidios en un territorio
determinado (Kaplan et al., 1996; Kawachi,
2000; Kennedy et al., 1999; Wilson & Daly, 1997).

Los estudios sobre homicidios en México,
sin embargo, no han abordado esta problema-
tica, orientdndose sustancialmente a analizar
diversos aspectos de su comportamiento se-
glin género, edad o lugar de ocurrencia (Celis
et al., 1996; Hijar-Medina et al., 1997; Lépez et
al., 1996); en particular, los reportes publica-
dos en Jalisco sobre el tema — desde la perspec-
tiva de la salud publica — son escasos (Vega-L6-
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pez et al., 2001), lo que impide tener una no-
cidén clara y objetiva de cudl es la situacién real
que en torno a los homicidios existentes en las
diversas regiones del estado y de cémo la salud
publica pudiera abordar dicha problematica.

En tal sentido, el presente estudio pretende
describir la distribucién regional de la mortali-
dad por homicidios en Jalisco en los trienios
1989-1991, 1994-1996 y el bienio 1999-2000,
analizando a su vez el comportamiento de la
tasa de homicidios segin género y estratos de
bienestar socioeconémico. Con ello se preten-
de establecer un patrén de la variacién regio-
nal de los niveles de homicidio en el estado, asi
como esbozar - en un plano macrosocial - la
relacién entre pobreza, condiciones desfavora-
bles de vida y homicidios.

Material y métodos

El presente estudio se desarroll6 en el estado de
Jalisco, ubicado en el centro-occidente de Mé-
xico. Jalisco, con una extension de 80.137kmz2,
es uno de los estados mds poblados del paifs,
con alrededor de 6.300.000 habitantes en el
afno 2000; es también uno de los estados con
mayor desarrollo econémico, aportando apro-
ximadamente un 7% del PIB nacional, y su ca-
pital, Guadalajara es la segunda ciudad mads
grande de México (INEGI, 2000). De acuerdo
con el Gobierno de Jalisco, el estado se divide
en 12 regiones, que agrupan a los 124 munici-
pios que conforman el estado; en particular, la
Zona Metropolitana de Guadalajara — con mads
de tres millones de habitantes — se ubica en la
regién Centro (COPLADE, 2001).

Por otra parte, se empled la clasificaciéon de
municipios segtin nivel de bienestar socioeco-
noémico elaborada por el Instituto Nacional de
Estadisticas, Geografia e Informdtica (INEGI),
para analizar c6mo se distribuye geografica-
mente el bienestar social en el estado y su po-
sible relacion con los niveles de homicidio ob-
servados. Esta clasificacion de niveles de bie-
nestar estd basada en 35 indicadores sociode-
mogréficos y econémicos municipales tales co-
mo promedio del nivel de escolaridad, porcen-
taje de poblacion rural, porcentaje de pobla-
cién ocupada en el sector primario, porcentaje
de poblacién con acceso a la seguridad social,
o porcentaje de viviendas con energia eléctri-
ca, por solo citar algunos de ellos (INEGI, 2001).

Asi, los siete niveles que contempla la clasi-
ficacién de INEGI - en la cual el nivel 1 incluye
los municipios con un nivel de bienestar mds
bajo y el 7 aquellos municipios con mayor gra-
do de bienestar —, fueron reagrupados en este



estudio en tres nuevos estratos que — al contar
con un mayor volumen poblacional — permitie-
ran reducir la aleatoriedad en el comporta-
miento de la tasa de homicidio: el estrato I (que
incluye los municipios ubicados en los niveles
1, 2, 3y 4 de la clasificacién original del INEGI,
y representa aproximadamente el 12% de la
poblacién del estado); el estrato II (integrado
por los municipios incluidos en los niveles 5y
6, con el 26 % de la poblacién del estado) y el
estrato III, que solo incluye al nivel 7, pero re-
presenta al 62% de la poblacidén de Jalisco, al
incluirse aqui la Zona Metropolitana de Gua-
dalajara.

En esta nueva clasificacion el estrato I refle-
ja el nivel de bienestar mads bajo y el estrato III,
el de mayor bienestar. Mientras que los muni-
cipios ubicados en el estrato I se caracterizan
por tener un promedio de escolaridad que no
rebasa los 5,3 anos, con mds del 50% de pobla-
cién rural, un promedio de hijos nacidos vivos
por mujer de 3,4 y tener més del 80% de la po-
blacién sin acceso a los sistemas de seguridad
social existentes en el pais, en el estrato III el
promedio de escolaridad es de 8,5 afios, solo el
2% se considera poblacién rural, el niimero de
hijos nacidos vivos por mujer es 2,4, y la pobla-
cién sin acceso a la seguridad social es mucho
menor, 45%. Las cifras para el estrato II, se ubi-
can en valores intermedios: 6,4 afios de escola-
ridad media, alrededor del 40% de poblacién
rural, 2,9 hijos nacidos vivos por mujer, y alre-
dedor de un 60% de la poblacién sin acceso a
la seguridad social (INEGI, 2001).

La informacién sobre defunciones utilizada
para este andlisis proviene del INEGI (1995 a
2002); las bases de datos sobre mortalidad ge-
neradas por este organismo posibilitan un es-
tudio de esta indole dado su grado de desagre-
gacién por sexo, edad, causa y lugar de resi-
dencia. En particular, los homicidios — defini-
dos por la OMS como “las lesiones infligidas
por otra persona con la intencion de agredir y
matar por cualquier medio” (Barata et al., 1999:
712) — fueron clasificados para 1989-1991 y
1994-1996 de acuerdo con la Novena Clasifica-
cion Internacional de Enfermedades-Anexo E,
codigos E960 hasta E969-, un criterio consis-
tente con las normas propuestas por distintas
instituciones internacionales, como el Injury
Control Community (Fingerhut et al., 1998). El
andlisis para el bienio 1999-2000 se realizé en
base a la Décima Clasificacién Internacional de
Enfermedades, donde los homicidios aparecen
en el rubro “Agresiones”, X85-Y09 (OPS, 1995).

A su vez, los datos de poblacién fueron ob-
tenidos de los Censos de Poblacion y Vivienda
de 1990 y 2000, y del Conteo de Poblacion de
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1995, todos realizados por INEGI (1992, 1995b,
2000). Esta informacién, tabulada a nivel mu-
nicipal, fue empleada para calcular en los tres
momentos estudiados la poblacién de las 12
regiones y los 3 estratos en que fue dividido el
estado de Jalisco.

La informacién existente permitié calcular,
para cada una de las regiones, tasas trienales
de mortalidad bruta y ajustada por edad y gé-
nero para 1989-1991 y 1994-1996, y tasas bie-
nales (dado que no ha sido publicada atin la in-
formacién correspondiente al afilo 2001) para
el periodo 1999-2000, asumiendo como estan-
dar la poblacién de Jalisco en 1995; las 12 tasas
regionales obtenidas para cada periodo estu-
diado se ordenaron y clasificaron en terciles
(cuatro regiones en cada tercil) y posterior-
mente se representaron por medio de mapas.

De igual forma, se calcularon indices de so-
bremortalidad masculina (es decir, la razén ob-
tenida al dividir la tasa de mortalidad masculi-
na entre la femenina), por estratos. El cédlculo
de tasas para los trienios 1989-1991 y 1994-
1996 y para el bienio 1999-2000 permitio ate-
nuar la posible variabilidad aleatoria de las ta-
sas dada las diferencias existentes en el tama-
fio de la poblacién de las regiones o de los es-
tratos. Ademds, para cuantificar el exceso de
mortalidad por homicidio entre ciertas regio-
nes o estratos, se calcularon razones de tasay
su intervalo de confianza al 95%.

Resultados

En la Tabla 1 se puede apreciar — en primer lu-
gar — el importante descenso de la mortalidad
por homicidios en el estado de Jalisco en los
anos 90, pues la tasa se redujo casi en un 50%
entre 1989-1991 y 1999-2000; en el nivel regio-
nal se aprecia también una reduccién de la ta-
sa de homicidio en 10 de las 12 regiones que
componen la entidad: en 3 de ellas — 03 (Altos
Sur), 10 (Sierra Occidental) y 12 (Centro), la re-
duccién de la tasa rebasa el 50%.

Al analizar cada periodo, es evidente que
hay tres regiones que siempre se encuentran
en el tercil con tasas mas altas: 01 (Norte), 05
(Sureste) y 08 (Costa Sur), regiones que exhiben
en 1989-1991 y 1994-1996 tasas superiores a 18
homicidios por 100.000 habitantes y en 1999-
2000 tasas por encima de 14, en todos los casos
claramente mayores a la media del estado.

En especial, la regién 05 presenta la tasa
mads alta en los tres momentos estudiados. De-
be sefialarse ademds que la regién 10 (Sierra
Occidental) present6 tasas muy elevadas en
1989-1991 y 1994-1996, por lo que se ubicaba
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Tabla 1

Mortalidad por homicidio segun regién y género: nimeros absolutos y tasas ajustadas. Jalisco, México,
1989-1991, 1994-1996 y 1999-2000 (Poblacién estandar, Jalisco 1995; tasas por 100.000 habitantes).

Regién 1989-1991 1994-1996 1999-2000
Homicidios Tasa Homicidios Tasa Homicidios Tasa

H+M H M H+M H M H+M H M
01 - Norte 53 22,7 33,6 143 36 18,1 33,7 4,4 19 14,4 27,8 2,9
02 - Altos Norte 44 4,4 8,6 0,7 39 4,2 7,9 0,7 29 4,5 7.5 1,8
03 - Altos Sur 63 9.5 17,3 3,5 65 6,9 13,5 1,2 27 4,0 7,2 1,2
04 - Ciénega 77 8,0 14,8 1,5 91 8,3 151 1,7 29 3,4 6,6 0,4
05 - Sureste 95 28,3 51,2 8,1 98 28,0 55,3 2,8 39 15,2 28,7 2,7
06 - Sur 64 9,6 18,4 1,4 101 11,8 18,9 4,8 44 7,0 13,0 1,6
07 - Sierra de Amula 18 6,6 11,2 2,3 38 14,0 271 1,7 26 14,5 29,5 1,0
08 — Costa Sur 87 23,9 47,5 0,4 112 26,5 52,1 0,4 46 14,8 28,2 1,4
09 - Costa Norte 60 15,0 27,6 1,6 104 17,8 31,7 2,9 44 9.1 15,3 2,4
10 - Sierra Occidental 39 25,4 45,5 7,0 44 24,0 48,3 0,0 1 10,2 20,9 0,0
11 - Valles 111 14,8 29,0 1,9 102 11 211 1,2 67 10,6 19,5 2,2
12 — Centro 1.479 16,2 30,5 2,9 1.384 12,3 22,8 2,2 548 6,7 11,9 1,7
Jalisco 2.190 15,5 28,7 2,4 2.214 131 24,5 2,2 929 8,7 15,8 2,0

H = Hombres; M = Mujeres.

claramente en el tercil de mayor mortalidad.
Para 1999-2000 la tasa en esta regién se redujo
sustancialmente, y su lugar en el tercil de ma-
yor mortalidad fue ocupado por la regién 07
(Sierra de Amula).

De igual modo, de las cuatro regiones que
presentan las tasas de homicidios més bajas en
1989-1991, 1994-1996 y 1999-2000, coinciden
tres de ellas en los tres momentos estudiados:
02 (Altos Norte), 03 (Altos Sur) y 04 (Ciénega),
cuyas tasas — siempre inferiores a 10 por 100.000
habitantes — estdn francamente por debajo de
la media estatal en cada periodo. Destaca el ca-
so de la regién 02 (Altos Norte), cuya tasa es,
tanto en 1989-1991 como en 1994-1996, la me-
nor de todas, asf como la tasa observada para
la regién 04 (Ciénega) en 1999-2000, la mas ba-
ja de todas las tasas registradas en los periodos
analizados.

Asi, el exceso de mortalidad por homicidios
de unas regiones con respecto a otras es evi-
dente: la tasa de la region 05 — siempre la mds
elevada - sextuplica, tanto en 1989-1991 como
en 1994-1996, la tasa de la regién 02 — la mads
baja -, y cuadruplica en el 1999-2000 la de la
regiéon 04 (Ciénega); en su conjunto, la tasa de
las regiones ubicadas en el tercil con las tasas
mds elevadas triplican en los tres momentos
analizados la tasa de aquellas regiones que
conforman el tercil de menor mortalidad.

Las regiones con las mds altas tasas de ho-
micidios también presentan las tasas mads ele-
vadas de homicidios masculinos en los perio-
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dos estudiados — destacando la region 05 (Su-
reste), con tasas superiores a 50 por 100.000 en
1989-1991 y 1994-1996 —; en lo referente a los
homicidios femeninos llama la atencién que
en las regiones 01 (Norte) y 05 (Sureste) las ta-
sas se mantuvieron relativamente altas en los
tres momentos analizados, aunque para el trie-
nio 1994-1996, la tasa mds elevada la presenta
la regién 06 (Sur). Por el contrario, en la regién
10 (Sierra Occidental) — con altas tasas de ho-
micidio masculino — no se registraron homici-
dios femeninos en 1994-1996 y 1999-2000, y en
la region 08 (Costa Sur) — también con altas ta-
sas de homicidio masculino en los tres perio-
dos, se observan tasas muy bajas de homici-
dios femeninos en 1989-1991 y 1994-1996, por
lo que se aprecia en estas regiones la mayor so-
bremortalidad masculina.

Desde una perspectiva espacial, el compor-
tamiento de los homicidios en Jalisco (Figura
1) permite identificar al oriente del estado — y
en menor medida el centro — como las zonas
con las tasas mds bajas en los tres momentos
estudiados; estas dreas — muchas de las cuales
se ubican en una extensa planicie a més de
1.000m por encima del nivel del mar - se en-
cuentran bien comunicadas a las principales
ciudades del estado, especialmente su capi-
tal; mientras, las tasas mas elevadas se ubican
siempre en el sureste, el oeste — donde se ob-
serva una amplia franja de alta mortalidad por
homicidios, que en buena medida coincide
con dreas rurales en serranias de dificil acceso



—y el norte del estado, territorio éste también
montafioso, de dificil acceso y con importantes
asentamientos indigenas.

Al analizar las tasas ajustadas de homicidio
segun estratos de bienestar socioeconémico
(Tabla 2), es evidente que en todos los estratos
la tasa disminuye, siendo esto mds marcado en
el estrato III, cuya tasa se redujo en mds de un
50%. Por otra parte, en todos los momentos
analizados el estrato I - donde se ubican los mu-
nicipios con un menor nivel de bienestar — pre-
senta las tasas mds elevadas; por el contrario,
las tasas mads bajas se ubican siempre en el es-
trato II.

Asimismo, la cuantificacién del exceso de
mortalidad permite apreciar que la tasa obser-
vada para el estrato I casi duplica la del estrato
IT en 1989-1991 y 1994-1996, y la rebasa en un
60% en 1999-2000; ademds, que el exceso de
mortalidad del estrato I con respecto al estrato
III - estadisticamente significativo en los tres
afios — se incrementa de forma notoria en el
decenio estudiado.

Junto a ello, se identifica claramente la ma-
yor sobremortalidad masculina por homicidios
existente en los tres momentos en el estrato I
con respecto a los indices estimados para los
otros dos estratos, ademads de ser evidente que
la sobremortalidad masculina en dicho estrato
se mantiene prdcticamente constante en los
90. Por el contrario, en los estratos II y III se ob-
serva un importante descenso de este indice.

Por ultimo, la Figura 2 refleja la distribucién
de municipios en el estado de Jalisco segun es-
tratos de bienestar socioeconémico. Es obvio
que en el norte, el oeste y el sur del estado pre-
dominan los municipios con un menor nivel
de bienestar — ubicados en el estrato I -, mien-
tras que en el centro y el oriente de Jalisco es
mayor el nimero de municipios ubicados en
los estratos de bienestar II y III.

Discusion

Es indudable que los estudios de mortalidad
desempefian un papel clave en la epidemiolo-
gia descriptiva de la violencia, dadas las difi-
cultades para obtener otro tipo de datos con-
fiables (Terris, 1998). Es por ello que, atin cuan-
do pueden existir limitaciones en el presente
estudio — como un posible subregistro de ho-
micidios - los resultados hallados son bdsicos
para comprender las variaciones espaciales de
la tasa de homicidios en el estado de Jalisco en
la dltima década. En particular, dado que no
existen indicios de que el subregistro de los ho-
micidios sea especialmente mayor en alguna
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Figura 1

Tasa de homicidios (por 100.000 habitantes) segin regién en el estado de Jalisco,

México, segun periodos estudiados.

1989-1991
Tasas de homicidios

D Primer Tercil (4,4-9,5)
D Segundo Tercil (9,6-16,2)

D Tercer Tercil (22,7-28,6)

1994-1996
Tasas de homicidios

D Primer Tercil (4,2-11,1)
D Segundo Tercil (11,8-17,8)

D Tercer Tercil (18,1-28,0)

1990-2000
Tasas de homicidios

D Primer Tercil (3,4-6,7)
D Segundo Tercil (7,0-10,6)

D Tercer Tercil (14,4-15,2)

Division por regiones del estado de Jalisco: 1- Norte; 2- Altos Norte; 3- Altos Sur;
4- Ciénega; 5- Sureste; 6- Sur; 7- Sierra de Amula; 8- Costa Sur; 9- Costa Norte;
10- Sierra Occidental; 11- Valles; 12- Centro
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Tabla 2

Mortalidad por homicidio, segun estrato de bienestar y género: nimeros absolutos y tasas ajustadas. [ndice de Sobremortalidad Masculina
(ISM), razones de tasa e intervalos de confianza (95%). Jalisco, México, 1989-1991, 1994-1996 y 1999-2000 (Poblacion estandar,
Jalisco 1995; tasas por 100.000 habitantes).

Estrato 1989-1991 1994-1996 1999-2000
Homicidios Tasas Homicidios Tasas Homicidios Tasas
H+M H M ISM H+M H M ISM H+M H M ISM
| 334 17,6 34,8 2,0 17,4 398 18,1 35,2 2,2 16,0 167 11,5 22,4 1,4 16,0
Il 372 9,8 18,8 1,6 11,8 418 9,3 17,4 1,5 11,6 202 7,0 12,4 2,1 5,9
11 1.485 15,8 29,6 2,8 10,6 1.398 12,2 22,7 2,2 10,3 560 7,3 13,0 1,8 7,2
Razén de tasas y intervalo de confianza (95%)
1989-1991 1994-1996 1999-2000
Estrato | vs. 1,11 (1,02-1,22) p = 0,018 1,48 (1,34-1,62) p = 0,000 1,59 (1,41-1,79) p = 0,000
Estrato llI
Estrato | vs. 1,80 (1,63-1,99) p = 0,000 1,94 (1,76-2,15) p = 0,000 1,62 (1,43-1,82) p = 0,000
Estrato Il

fecha del periodo estudiado — o en alguna regién
del estado — puede asumirse que la tendencia
observada al comparar las variaciones regiona-
les de la tasa es, en si misma, consistente; de
igual forma, al trabajar con tasas ajustadas por
edad seglin género, se puede identificar mejor
el impacto de esta causa tanto en la poblacién
masculina como femenina, y hacer compara-
ciones mads certeras entre regiones y afos.

Al analizar los resultados hallados, algunos
de ellos pudieran considerarse polémicos; por
ejemplo, el estudio revela que la tasa de homi-
cidios en Jalisco desciende entre 1989-1991 y
1999-2000, y que ese proceso se da también
en la gran mayoria de las regiones del estado;
si bien en términos de mortalidad este hecho
parece normal (dado que la mortalidad gene-
ral ha disminuido en el mismo periodo, como
consecuencia del incremento generalizado de
la calidad de vida de la poblacién), en el con-
texto de la violencia parece contradictorio,
pues prevalece en el imaginario social la idea
de que se vive en un ambiente cada vez mads
violento.

Por otra parte, la identificacion en la perife-
ria del estado de las regiones con las mads altas
tasas de homicidios, lleva implicito otro cues-
tionamiento: ;como creer que la region Centro,
donde se ubica la Zona Metropolitana de Gua-
dalajara no sea la region del estado donde el
riesgo de ser asesinado es mayor, si los habi-
tantes de esta metrépoli la perciben como una
urbe cada vez mds violenta y peligrosa?

Los propios resultados ponen de manifies-
to que si bien es innegable el descenso de la ta-
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sa de homicidios en Jalisco, eso no significa
que la tasa del estado o la tasa observada en la
mayoria de sus regiones sea baja; por el contra-
rio, la tasa alcanzada en el estado en el bienio
1999-2000 (8,7 por 100.000 habitantes), aunque
menor que la de México en su conjunto — 11,0
en el 2000 (Secretaria de Salud, 2002) - rebasa
claramente la tasa observada en Estados Uni-
dos en 1999 (5,7), con mucho el pais desarrol-
lado con la mayor mortalidad por homicidios
del mundo (U.S. Department of Justice, 2001).
Varias de las regiones, por su parte, también re-
basan esas cifras. De igual forma, la tasa de Ja-
lisco — y la de buena parte de sus regiones — es
notoriamente mayor que las tasas que exhiben
Costa Rica y Chile en anos recientes, y solo es
inferior a las tasas que presentan algunas de las
ciudades mds violentas de Latinoamérica y del
mundo como Cali, Rio de Janeiro, Caracas, San
Salvador o Sdo Paulo (Barata et al., 1999; Cruz,
1999; Oviedo & Rodriguez, 1999).

A su vez, debe sefialarse que las cifras abso-
lutas de homicidios se han mantenido relativa-
mente altas — en Jalisco se registraron alrede-
dor de 700 homicidios anuales en los primeros
anos de la década de los 90, y cerca de 500 al fi-
nal de la misma, valores estos en cierta medida
comparables. Asi, si bien el riesgo de ser asesi-
nado se ha reducido realmente, las cifras de ho-
micidios continidan siendo lo suficientemente
elevadas como para que este tipo de noticias
aparezcan cotidianamente en la prensa escrita,
radial y televisiva, dando la imagen — en senti-
do estricto errénea — de que cada vez es mds
probable ser victima de un homicidio.



Esto dltimo no parece ser solo privativo de
Jalisco o México: estudios realizados en Cana-
dd y en Estados Unidos demuestran que mien-
tras las tasas de homicidios han descendido
claramente en los afios 90, el tiempo dedicado
en los medios — particularmente la televisién —
a los crimenes violentos (en especial los homi-
cidios) se ha incrementado sustancialmente; es
indudable que el sensacionalismo vende, por
lo que el crimen violento ocupa espacios este-
lares en los medios y en consecuencia, la po-
blacién no cree que los asesinatos estén dismi-
nuyendo (CMPA, 2001; Institute’s National Me-
dia Archives, 1996).

Por otra parte, la relacion entre condiciones
desfavorables de vida y altos niveles de violen-
cia aparece descrita en numerosos estudios:
autores como Kaplan et al. (1996), Kennedy et
al. (1999) y Kawachi (2000) han demostrado la
asociacién en un plano ecolégico entre la desi-
gualdad socioeconémica y la tasa de homici-
dios, al comparar naciones, estados, ciudades
o barrios. Ain cuando la pobreza no puede
considerarse como la causa directa de la vio-
lencia, sin dudas tiene vinculaciones con ella
(CEPAL, 1999) y en el contexto estudiado esta
relacién es un elemento clave para compren-
der el comportamiento de la mortalidad por
homicidios segtin regiones en el estado de Ja-
lisco, en tanto los hallazgos del presente estu-
dio apuntan hacia el hecho de que son las zo-
nas con un menor grado de bienestar socioe-
condémico las que presentan mayores tasas de
homicidios.

Sin embargo, para muchos la Zona Metro-
politana de Guadalajara — ubicada en la region
12 (Centro), cuyos municipios se concentran
en el estrato I1I, el de mayor bienestar socioe-
conémico — deberia ser el 4rea con mayor tasa
de homicidios. Por una parte, la literatura so-
bre el tema ha enfatizado en el cardcter urbano
de la violencia en Latinoamérica y en el resto
del mundo (Cubbin et al., 2000; Mesquita Neto,
2002); por otra, por tener en la Zona Metropoli-
tana de Guadalajara su sede los principales
medios de difusién del estado y las institucio-
nes de lucha contra el crimen, los homicidios
que ocurren en su territorio alcanzan una di-
vulgacién mayor.

En realidad, dado el peso demogréfico de la
Zona Metropolitana de Guadalajara (donde re-
side més de la mitad de la poblacién de Jalisco)
es légico encontrar en esta regién un mayor
nimero de homicidios que en otras regiones
del estado e inclusive, que su tasa se asemeje al
promedio estatal; sin embargo, este estudio
evidencia que los habitantes de esta metrépoli
tienen una probabilidad de ser asesinados me-
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Figura 2

Municipios de Jalisco, México, segun estratos de bienestar en el afio 2000.

Estratos de bienestar

D Estrato | (menor nivel)

D Estrato Il

D Estrato lll (mayor nivel)

(]

nor que la de los habitantes de muchas otras
regiones de Jalisco. La sinergia que al parecer
existe entre pobreza, ruralidad, aislamiento y
narcotréfico — variables que no coinciden en la
Zona Metropolitana de Guadalajara — lleva a
identificar en este estudio otras regiones del
estado como aquellas que presentan las tasas
de homicidios mds elevadas en los tres mo-
mentos estudiados: son estas la regién Sureste,
la Costa Sur y la Norte.

Estas regiones estan integradas por muchos
de los municipios mds pobres del estado (o con
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menor nivel de bienestar, como los denomina
el INEGI), tal y como se desprende de observar
la Figura 2: al comparar este mapa con los pre-
sentados en la Figura 1, es evidente que en re-
giones como la 01 (Norte) o la 05 (Sureste) —
con altas tasas de homicidios — practicamente
todos los municipios que la conforman estdn
ubicados en el estrato de menor bienestar so-
cioeconémico; por el contrario, en regiones co-
mo la 02 (Altos Norte), 03 (Altos Sur), la 04 (Cié-
nega) o la 12 (Centro) — cuyas tasas de homici-
dios son de las mds bajas — predominan muni-
cipios con mejores niveles de bienestar, ubica-
dos en los estratos Iy I11.

Lo anteriormente expuesto se confirma
también por otra via: son estas regiones de Ja-
lisco las que tienen una mayor proporcién de
familias integradas al Programa de Educacion,
Salud y Alimentacién (PROGRESA), un progra-
ma de asistencia social de cardcter federal ins-
talado en Jalisco en 1998, que brinda apoyo en
educacion, salud y alimentacién a las familias
en extrema pobreza del pais (Secretaria de De-
sarrollo Social, 2001); es de destacar, por ejem-
plo, que en la regién 01 (Norte) el 25,5% de las
familias reciben este tipo de apoyo (o sea, es-
tdn consideradas en extrema pobreza), y que
en su conjunto, en las regiones que han mante-
nido las mas altas tasas de homicidios el por-
centaje de familias que recibe este apoyo es de
un 15% — en comparacién con aquellas regio-
nes con menor tasa de homicidio, donde es de
7% — (Serrano, 2001).

Indudablemente, la distribucién inequitati-
va de la riqueza, asi como las condiciones aso-
ciadas a la pobreza en estas regiones (carencia
de servicios bdsicos, bajos niveles de escolari-
dad, la falta de empleo estable y los bajos sala-
rios, discriminacién y marginacién social o de-
sintegracion familiar, entre otros) son posibles
generadores de conductas violentas, que pue-
den llegar al homicidio (Barata et al., 1999).
Aun cuando ciertamente todavia no ha sido
claramente dilucidado c6mo la pobreza, la de-
sigualdad ante el ingreso y la injusticia social
afectan las percepciones, motivos y acciones
en el nivel individual, algunos autores sefialan
que estos factores no solamente llevan implici-
to una mayor carga de stress adaptativo para
los individuos, sino que también pueden inspi-
rar el empleo de tacticas de “alto riesgo” — en
otras palabras, el uso de métodos violentos —
para tener éxito en la competencia social (Daly
& Wilson, 1990, 1997; Wilson & Daly, 1985).

A lo anterior parece sumarse — de acuerdo
con diversas indagaciones periodisticas — la pre-
sencia del narcotrdfico en muchas dreas de es-
tas regiones, caracterizadas por su complicada
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geografia, su aislamiento a causa de la orografia
de la zona, localizadas en la periferia del estado
y generalmente poco vigiladas (De Dios, 1998a,
1998b; Gutiérrez, 2001); dada la histérica falta
de apoyo gubernamental al campo mexicano,
cuestiones tales como la carencia de una politi-
ca de comercializacién adecuada de los produc-
tos agropecuarios y los bajos precios de los mis-
mos han propiciado el abandono de los cultivos
tradicionales — maiz o frijol — y la bisqueda de
alternativas viables, entre las cuales parece estar
el cultivo de marihuana u otros enervantes. La
instalacion del narcotréfico ha llevado implicito
— tanto en México como en otros paises latinoa-
mericanos — una lucha por el control tanto del
cultivo como del transito y la distribucién de
drogas, asf como el incremento en su consumo,
aspectos estos que sin dudas cobran un elevado
nidmero de victimas (Franco-Agudelo, 1998; Mi-
nayo & Souza, 1993); esta situaciéon — unida a la
pobreza crénica de estas regiones — esboza un
escenario claramente propicio para la existen-
cia de altas tasas de homicidios.

En un sentido opuesto, llama la atencién la
situacion de Los Altos de Jalisco, en el nordeste
del estado; con niveles de bienestar relativa-
mente mejores — aunque no 6ptimos — que los
que presentan las regiones antes mencionadas,
exhiben definitivamente los indices de homici-
dios mds bajos del estado, lo que se refleja, por
ejemplo, en que la tasa de la regién Altos Norte
es 6 veces menor que la de la regién Sureste en
1989-1991 y 1994-1996, y tres veces menor en
1999-2000.

Una explicacién de lo que sucede en estas
regiones no puede olvidar el fenémeno migra-
torio; la regién de Los Altos ha sido, tradicio-
nalmente, una zona de emigrantes, los cuales
se dirigen fundamentalmente hacia Estados
Unidos; son generalmente hombres jovenes en
edad productiva, lo que tiene un profundo im-
pacto en la estructura por sexo y edad de la po-
blacién de esta regién (Cornelius, 1976; Her-
nandez, 1998). Si como los resultados sugieren,
los homicidios en Jalisco afectan sustancial-
mente a los hombres, y los hombres jévenes,
que segun estudios previos tienen un mayor
riesgo de ser asesinados (Vega-Lépez et al.,
2001) emigran, se pudiera preguntar jenton-
ces, a quién asesinar?, o también ;quién asesi-
na? Por supuesto, la migracién genera un flujo
de recursos econémicos hacia la regién que
permite mejorar las condiciones de vida de sus
habitantes, pero el propio hecho de ser una re-
gién expulsora refleja la carencia de oportuni-
dades sociales y econémicas, elemento que no
puede ser obviado al evaluar la relacién entre
homicidio y condiciones de vida.



Hasta aqui, pareceria quedar implicita en
el documento la idea de que si las dreas con
peores condiciones de vida tienen las tasas de
homicidio mads elevadas, corresponderia a las
dreas con las mejores condiciones de bienes-
tar tener las tasas mads bajas. Esta tesis, aparen-
temente vélida a escala global - pues son los
paises desarrollados (con la excepcién de Es-
tados Unidos) los que exhiben las tasas de ho-
micidio mds bajas —, no se cumple estrictamen-
te en Jalisco, donde son los municipios que se
ubican en el estrato Il los que tienen las tasas
mas bajas.

Para entender esta situacién hay que asu-
mir que no hay una relacién lineal, inversa-
mente proporcional entre ambas variables — a
mayor bienestar, menos homicidios o vicever-
sa —, y que el efecto de otras variables sobre es-
ta relacién — como la migracién, el narcotréfico
o lareligién, por citar solo algunas — puede mo-
dificar la magnitud de las tasas. No obstante,
no deja de ser interesante que las tasas de los
estratos Il y III se hayan estado acercando pau-
latinamente durante los 90, siendo préctica-
mente iguales en el bienio 1999-2000.

Un ultimo aspecto a discutir es el concer-
niente a las diferencias de género en la morta-
lidad por homicidio encontradas en el estudio,
y su comportamiento regional. Se ha compro-
bado la existencia de una evidente sobremor-
talidad masculina en practicamente todas las
regiones del mundo, documentdndose tam-
bién que esta prevalece en todas las edades, y
que es mds marcada en lo relativo a las muer-
tes violentas, en particular los homicidios (OPS,
1998); si bien el comportamiento de la mortali-
dad por homicidio segtin género en Jalisco se
ajusta a este patrén, no deja de llamar la aten-
cién que la diferencia en la mortalidad entre
ambos géneros sea tan alta, en particular en al-
gunas regiones del estado como la Costa Sur
(08) o la Sierra Occidental (10) en los dos ulti-
mos momentos estudiados, quedando de ma-
nifiesto que los hombres tienen una probabili-
dad mucho mayor de ser victimas de homici-
dio que las mujeres.

Si se compara el Indice de Sobremortalidad
Masculina por Homicidios (ISMH) obtenido
para Jalisco en 1999-2000 — el menor de los
anos estudiados —, con el que presenta México
en el 2000: 7,6 (Secretaria de Salud, 2002), Esta-
dos Unidos en 1999: 3,2 (U.S. Department of
Justice, 2001), o Italia en 1994: 5,0 (Pretti &
Miotto, 2000), se puede apreciar que en Jalisco
el exceso de mortalidad masculina por homici-
dios, aunque similar al hallado para México en
su conjunto, sin embargo, duplica el observado
en Estados Unidos, y también rebasa con cre-

HOMICIDIOS POR REGIONES EN JALISCO, MEXICO 421

ces el ISMH observado en Italia. En algunas de
las regiones del estado (como la Costa Sur en
1989-1991 y 1994-1996 y la Sierra Occidental en
1994-1996 y 1999-2000), el exceso de mortalidad
masculina va mds alld de toda comparacién;
por otro lado, es en el estrato de menor bienes-
tar en el cual la sobremortalidad masculina al-
canza el valor més elevado en ambos afios.

Mids que pensar solo en la mayor agresivi-
dad de los hombres para buscar una explica-
cidn a esta situacion, diversos indicios sugie-
ren que son condiciones culturales y del con-
texto socioecondémico — como el desempleo, la
falta de oportunidades y la instalacién del nar-
cotrédfico en muchas de las zonas mds pobres
del estado - las que permitirian comprender
mejor este hecho (Stark, 1990). Asi, se pone de
manifiesto que el homicidio debe ser entendi-
do en Jalisco como un problema de género, un
fenémeno predominantemente masculino; por
lo tanto, cualquier estrategia destinada a dis-
minuir la mortalidad por esta causa o a modifi-
car los patrones regionales del homicidio debe
poner énfasis en conocer y controlar los facto-
res asociados al asesinato de hombres, y en par-
ticular, su distribucién espacial si se pretende
reducir el nimero de victimas masculinas por
esta causa.

Es un hecho cierto que para tener una no-
cién integral de la situacién de la violencia en
el estado de Jalisco habria que incluir en el
andlisis otro tipo de crimenes que afectan la in-
tegridad fisica de las personas — tales como sui-
cidios, secuestros, robos, violaciones, maltrato
infantil, violencia doméstica — y no sélo homi-
cidios. El incremento real de muchas de estos
delitos en afnos recientes, segtin se desprende
de lo reportado por diversas fuentes (Lépez-
Contreras et al., 1999), lleva implicito el reco-
nocimiento de la existencia de un ambiente al-
tamente violento en México (y en Jalisco), lo
que parece contradictorio con el hecho de que
la probabilidad del ciudadano de ser victima
de un homicidio esté disminuyendo.

Sin embargo, paises desarrollados con ta-
sas de criminalidad relativamente altas presen-
tan, a su vez, bajas tasas de homicidio, lo que
sugiere que no necesariamente niveles de cri-
minalidad elevados van de la mano de altas ta-
sas de homicidio (Zimring & Hawkins, 1997);
este hecho, conjuntamente con los resultados
de este estudio discutidos previamente, pone
de manifiesto la necesidad de estudiar diversos
factores que pudieran estar jugando un papel
importante en la relacién entre niveles de vio-
lencia y tasas de homicidio en Jalisco; entre
otros, cabe mencionar la existencia de regiones
(y grupos poblacionales) social o econémica-
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mente vulnerables que sufren discriminacién,
marginacion y viven en la pobreza; los altos ni-
veles de consumo de alcohol y drogas y su rela-
cién con conductas violentas, asi como, la es-
trecha relacion entre la actividad econémica y
el narcotrdfico en varias zonas del estado; la
amplia disponibilidad de armas de fuego entre
la poblacién; la intolerancia a los comporta-
mientos diferentes, y por ende, la propensién a
dirimir diferencias a través de la violencia o los
altos niveles de impunidad que rodean a los
actos criminales (Celis et al.,1994; CEPAL, 1999;
Lépez-Contreras et al., 1999).

En tal sentido, lo expresado en parrafos pre-
vios evidencia que cualquier estrategia enca-
minada a reducir los homicidios en Jalisco — as{
como sus diferencias interregionales — implica
varios retos, entre ellos: brindar apoyos sustan-
ciales al desarrollo agropecuario, en particular

Agradecimientos

Este trabajo ha sido posible gracias al apoyo del Cen-
tro Universitario de Ciencias de la Salud de la Univer-
sidad de Guadalajara y al patrocinio financiero del
Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia (CONACYT),
proyecto 30643.

Referencias

BARATA, R.; RIBEIRO, M. & MORAES, J., 1999. Ten-
dencia temporal da mortalidade por homicidios
na cidade de Sao Paulo, Brasil, 1979-1994. Cader-
nos de Satide Puiblica, 15:711-718.

CELIS, A.; ARMAS, J.; ECHEVERRIA, A. & MUNOZ, A.,
1996. Homicidios durante el trabajo en Jalisco
(1989-1991). Revista Médica del IMSS, 34:221-228.

CELIS, A.; RIVAS-SOUZA, M.; VALENCIA, N. & SA-
LAZAR-ESTRADA, J., 1994. Alcohol y muerte trau-
madtica en Jalisco. Salud Piiblica de México, 36:
269-274.

CEPAL (Comisién Econémica para América Latina y
el Caribe), 1999. Panorama Social de América
Latina, 1998. Santiago de Chile: CEPAL/Naciones
Unidas.

CMPA (Center for Media and Public Affairs), 2001. The
media at the millennium. Media Monitor, 15(1).

COPLADE (Comisién para la Planificacién y Desar-
rollo del Estado de Jalisco), 2001. Regionalizacion
de Jalisco. Octubre 2001 <http://www.jalisco.gob.
mx/organismos/coplade/regional/index.htm>.

CORNELIUS, W, 1976. Outmigration from rural Mex-
ican communities. In: The Dynamics of Migra-
tion: International Migration (W. Cornelius, C.
Cruz, J. Castafio & E. Chaney, ed.), Occasional
Monograph Series 5, v. 2, p. 141, Washington, DC:
Smithsonian Institution.

CRUZ, J., 1999. La victimizacién por violencia ur-
bana: Niveles y factores asociados en ciudades de

Cad. Saude Publica, Rio de Janeiro, 19(2):613-623, mar-abr, 2003

en las regiones identificadas con las mayores
tasas de homicidio (01 Norte, 05 Sureste, 08
Costa Sur), que son las méas pobres del estado;
mejorar sustantivamente el bienestar de los
habitantes y sus condiciones de vida, facilitan-
do su acceso real a mejores niveles de educa-
cién, salud, y alimentacién; establecer vias de
comunicacién que reduzcan el aislamiento geo-
gréfico y social de estas regiones y permitan
una mayor vigilancia y control de actividades
ilicitas; establecer un combate integral al nar-
cotréfico en todo el ciclo produccién/distribu-
cién/consumo y a la posesion ilegal de armasy
elevar la eficacia del trabajo policial, disminu-
yendo a su vez los altos niveles de impunidad
que rodean al delito en el estado; s6lo asi po-
drian modificarse los patrones de homicidios
observados en Jalisco en la década de los 90.

América Latina y Espafia. Revista Panamericana
de Salud Piiblica, 5:259-267.

CUBBIN, C.; PICKLE, L. W. & FINGERHUT, L., 2000.
Social context and geographic patterns of homi-
cide among US Black and White males. American
Journal of Public Health, 90:579-587.

DALY, M. & WILSON, M. L., 1990. Killing the competi-
tion. Human Nature, 1:83-109.

DALY, M. & WILSON, M. 1., 1997. Crime and conflict:
Homicide in evolutionary psychological perspec-
tive. Crime and Justice, 22:251-300.

DE DIOS, S. R., 1998a. La miseria, uno de los factores
que generan narcocampesinos. Periodico Publi-
co, Guadalajara, 17 jul., pp. 4-5.

DE DIOS, S. R., 1998b. Narcotrafico en Jalisco: La dro-
ga crece en la Costa. Periddico Puiblico, Guadala-
jara, 18 jul., pp. 4-5.

FINGERHUT, L.; INGRAM, D. & FELDMAN, J., 1998.
Homicide rates among US teenagers and young
adults: Differences by mechanism, level of urban-
ization race, and sex, 1987 through 1995. JAMA,
280:423-427.

FLANAGIN, A. & COLE, T., 1998. Violence, a neglected
epidemic: Call for papers. JAMA, 280:2121.

FRANCO-AGUDELDO, S., 1998. Contextos Explicativos
da Violencia na Colombia. Tese de Doutorado,
Rio de Janeiro: Escola Nacional de Satide Publica,
Fundacao Oswaldo Cruz.

GUTIERREZ, M., 2001. Viven en la pobreza 109 pueb-



los de Jalisco. Periddico Mural, Guadalajara, 30
jul., p. 8A.

HERNANDEZ, M., 1998. Migrantes y Conversos Reli-
giosos: Cambios de Identidad Cultural en Socie-
dades de Migrantes del Noroeste de Michoacdn.
Chicago: Latin American Studies Association.
(mimeo.)

HIJAR-MEDINA, M.; LOPEZ-LOPEZ, M. & BLANCO-
MUNOZ, J., 1997. La violencia y sus repercusio-
nes en la salud: Reflexiones teéricas y magnitud
del problema en México. Salud Publica de Méxi-
co, 39:565-572.

INEGI (Instituto Nacional de Estadistica, Geografia y
Informadtica), 1992. Resultados Definitivos. Tabu-
lados Bdsicos, XI Censo General de Poblacién y
Viviendas, 1990. Aguascalientes: INEGI.

INEGI (Instituto Nacional de Estadistica, Geografia y
Informatica), 1995a. Estadisticas Sociodemogrdficas.
Volumen III: Mortalidad. Aguascalientes: INEGI.

INEGI (Instituto Nacional de Estadistica, Geografia y
Informadtica), 1995b. Resultados Definitivos. Ta-
bulados Bdsicos, Conteo de Poblacion y Viviendas,
1995. Aguascalientes: INEGI.

INEGI (Instituto Nacional de Estadistica, Geografia y
Informatica), 2000. Estados Unidos Mexicanos. XII
Censo General de Poblacion y Viviendas, 2000.
Tabulados de la Muestra Censal. Aguascalientes:
INEGI.

INEGI (Instituto Nacional de Estadistica, Geografia y
Informadtica), 2001. Niveles de Bienestar. Octubre
2001 <http://www.inegi.gob.mx/difusion/espanol/
niveles>.

INEGI (Instituto Nacional de Estadistica, Geografia y
Informatica), 2002. Sistema Municipal de Bases de
Datos (SIMBAD). Agosto 2002 <http://www.inegi.
gob.mx/difusion/espanol/fsimbad.html>.

INSTITUTE’S NATIONAL MEDIA ARCHIVES, 1996. A
comparison of Canadian and American crime re-
porting. On Balance, 9(8) <http://www.media-
awareness.ca/eng/med/class/teamed2/news-
comp.htm>.

KAPLAN, G. A.; KAMUK, E. R.; LYNCH, J. V. V;; CO-
HEN, R. D. & BALFOUR, J. L., 1996. Inequality in
income and mortality in the United States: Analy-
sis of mortality and potential pathways. BMJ, 312:
999-1003.

KAWACH]I, 1., 2000. Income inequality and health. In:
Social Epidemiology (L. E Berkman & I. Kawachi,
ed.), pp. 80-81, New York: Oxford University Press.

KENNEDY, H. G.; IVESON, R. C. & HILL, O., 1999. Vio-
lence, homicide, suicide: Strong correlation and
wide variation across districts. British Journal of
Psychiatry, 175:462-466.

LOPEZ-CONTRERAS, B.; VALLE-CARMONA, A.; VIL-
LORO, R.; LEON-MARBAN, C. & MESSMACHER,
M., 1999. Tendencias y Causas del Delito Violento
en el Distrito Federal. México, DF: Mexican Health
Foundation/World Bank.

LOPEZ, M.; HJAR-MEDINA, M.; RASCON, R. & BLAN-
CO-MUNOZ, J., 1996. Muertes por homicidio,
consecuencia fatal de la violencia. El caso de Mé-
xico, 1979-1992. Revista de Saiide Piiblica, 30:46-
52.

MESQUITA NETO, P, 2002. Crime, Violence and Democ-
racy in Latin America. April 2002 <http://www.
unm.edu/~laiinfo/conference/mesquita.html>.

HOMICIDIOS POR REGIONES EN JALISCO, MEXICO 423

MINAYO, M. C. S. & SOUZA, E. R., 1993. Violéncia
para todos. Cadernos de Satide Ptiblica, 9:65-78.

OVIEDO, E. & RODRIGUEZ, A., 1999. Santiago, una
ciudad con temor. Revista Panamericana de Sa-
lud Piiblica, 5:278-285.

OPS (Organizaciéon Panamericana de la Salud), 1995.
Clasificacion Estadistica Internacional de Enfer-
medades y Problemas Relacionados con la Salud.
Publicacién Cientifica 554, v. 1. Washington, DC:
OPS.

OPS (Organizacion Panamericana de la Salud), 1998.
Las Condiciones de la Salud en las Américas. v. 1.
Washington, DC: OPS.

PAHO (Pan American Health Organization), 1990. Vi-
olence: A growing public health problem in the
region. Epidemiological Bulletin, 11:1-6.

PRETTI, A. & MIOTTO, P, 2000. Death by homicide in
Italy, 1980-94: Age and gender differences among
victims. Medical Science & Law, 40:233-240.

SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL, 2001. Pro-
grama de Educacion, Salud y Alimentacién (PRO-
GRESA). Octubre 2001 <http://www.sedesol.gob.
mx/progresa/progresa.htm>.

SECRETARIA DE SALUD, 2002. Salud: México 2001.
Meéxico, DF: Secretaria de Salud.

SERRANGO, S., 2001. Progresa, 50% mds de apoyo. Per-
idédico Piiblico, Guadalajara, 20 abr., pp. 4-5.

SHORT Jr., J., 1997. Poverty, Ethnicity and Violent
Crime. Boulder: Westview Press.

SOUZA, E., 1995. Homicidios: Metdfora de uma Nagdo
Autofdgica. Tese de Doutorado, Rio de Janeiro:
Escola Nacional de Satide Publica, Fundacao Os-
waldo Cruz.

STARK, E., 1990. Rethinking homicide: Violence, race
and the politics of gender. International Journal
of Health Services, 20:3-26.

TERRIS, M., 1998. Violence in a violent society. Jour-
nal of Public Health Policy, 19:289-302.

U.S. DEPARTMENT OF JUSTICE, 2001. Homicide
Trends in the U.S. Bureau of Justice Statistics. Au-
gust 2002 <http://www.ojp.usdoj.gov/bjs/homi-
cide/hmrt.htm>.

VEGA-LOPEZ, M. G.; GONZALEZ-PEREZ, G. J;
MUNOZ, A.; VALLE, A. & CABRERA-PIVARAL, C.,
2001. Homicidios en Jalisco, 1979-1997. Diferen-
cias por edad y género. Investigacion en Salud,
3:84-94.

WILSON, M. & DALY, M., 1997. Life expectancy, eco-
nomic inequality, homicide and reproductive
timing in Chicago neighborhoods. BMJ, 314:1271-
1274.

WILSON, M. I. & DALY, M., 1985. Competitiveness,
risk-taking and violence: The young male syn-
drome. Ethology and Sociobiology, 6:59-73.

WHO (World Health Organization), 1998. Violence
and Injury Prevention. The Measurement of Vio-
lence. April 2001 <htttp://www.who.int/eha/pvi/
infokit/measure.htm>.

ZIMRING, E & HAWKINS, G., 1997. Crime is Not a
Problem: Lethal Violence in America. New York:
Oxford University Press.

Recibido el 26 de octubre de 2001
Version final presentada el 12 de septiembre de 2002
Aprobado el 14 de enero de 2003

Cad. Saude Publica, Rio de Janeiro, 19(2):613-623, mar-abr, 2003



