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Resumen 
La guerra de Malvinas en 1982 fue el último conflicto bélico 
protagonizado por un país del Cono Sur, siendo de los eventos 
más significativos de la historia política y cultural argentina. 
Sin embargo, a más de 40 años aún queda pendiente cono-
cer el perfil demográfico de los combatientes argentinos y 
su perfil de mortalidad diferencial. Se describe el perfil de-
mográfico general (edad, sexo, provincia de nacimiento y 
árbol de parentesco promedio) y el riesgo de mortalidad 
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diferencial de los combatientes argentinos durante y des-
pués de la Guerra de Malvinas. Se utiliza el listado oficial de 
combatientes a junio de 2023 (23.572 personas), junto con 
registros administrativos e información proveniente de sitios 
web especializados. Se realizó un análisis descriptivo de los 
aspectos demográficos de los combatientes al inicio del con-
flicto, se analizó la curva de sobrevivencia de las cohortes más 
numerosas, y se estimó el árbol de parentesco promedio de 
caídos y veteranos. Al momento de la guerra los combatien-
tes eran casi en su totalidad varones con una edad promedio 
de 24 años. Durante los 74 días de duración, fallecieron 649 
personas y a junio de 2023 se cuentan 5.604 muertos (24 % 
del total de combatientes). Los combatientes de la cohorte 
1960-1964 tuvieron la misma probabilidad de fallecer en los 
últimos 40 años que los no combatientes, pero los veteranos 
sobrevivientes un riesgo levemente menor. Se identificó una 
sobrerrepresentación de nacidos en las provincias de Chaco y 
Corrientes. La guerra dejó aproximadamente 600 hijos, 1.200 
padres, 1.800 hermanos y 1.100 abuelos en estado de pérdida. 
Con la disponibilidad de información actual, la composición 
por causas de muerte y las brechas de morbi-mortalidad al 
interior del conjunto de veteranos aún son una incógnita.

Abstract
The Malvinas War in 1982 was the last military conflict in-
volving a country from the Southern Cone and stands 
among the most significant events in Argentina’s political 
and cultural history. However, more than forty years later, 
the demographic profile of Argentine combatants and their 
differential mortality patterns remain largely unknown. The 
general demographic profile (age, sex, province of birth, 
and average kinship structure) and the differential mortality 
risk of Argentine combatants during and after the Malvinas 
War are described. The analysis draws on the official list of 
combatants (23,572 individuals), complemented with admin-
istrative records and information from specialized websites. 
We conducted a descriptive analysis on the demographic 
characteristics of the combatants at the onset of the con-
flict, we examined the survival curves of the largest cohorts, 
and we estimated the average kinship structure of dead 
soldiers and veterans. At the time of the war, combatants 
were almost entirely male, with an average age of 24 years. 
During the 74 days of the conflict, 649 individuals died, and 
as of June 2023, 5,604 deaths have been recorded (24 % of 
all combatants). Combatants born between 1960 and 1964 
had the same probability of dying in the past forty years as 
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non-combatants, although surviving veterans exhibited a 
slightly lower mortality risk. There was an overrepresentation 
of individuals born in the provinces of Chaco and Corrientes. 
The war left approximately 600 children, 1,200 parents, 1,800 
siblings, and 1,100 grandparents in bereavement. Given the 
information currently available, the composition of causes 
of death and the internal morbidity–mortality differentials 
among veterans remain unknown.

Enviado: 13/04/25

Aceptado: 13/02/26

Introducción

Sobre las Islas Malvinas y el conflicto de 1982

La guerra de Malvinas de 1982 fue un conflicto armado entre Argentina 
y el Reino Unido, con duración de 10 semanas aproximadamente, por la 
disputa de soberanía de las Islas Malvinas, situadas en el Mar Argentino, 
Atlántico Sur, a una distancia alrededor de 500 kilómetros de la costa 
argentina y 13.000 de la costa británica, y que se encuentran bajo ad-
ministración británica, siendo consideradas por la Organización de las 
Naciones Unidas un territorio de soberanía todavía pendiente de defini-
ción.1 Allí combatieron 23.572 personas en el bando argentino, dejando 
un saldo de 649 caídos (combatientes muertos durante el conflicto), 
además de cientos de heridos y prisioneros. Comenzó el 2 de abril de 
1982 cuando fuerzas argentinas ocuparon las islas sin declaración previa, 
seguida por la invasión de las Islas Georgias del Sur al día siguiente. El 
Reino Unido respondió con el envío de fuerzas navales y aéreas para su 
recuperación. Entre los eventos y sucesos significativos de la guerra se 
destaca el del hundimiento del crucero de la Armada Argentina ARA Ge-
neral Belgrano, que se encontraba fuera de la zona conocida como “área 
de exclusión”, el día 2 de mayo, lo que resultó en la muerte de 321 tripu-
lantes y de dos civiles que iban a bordo. El 14 de junio de 1982, las fuerzas 
británicas recuperaron Puerto Argentino, lo que llevó a la rendición de 
las tropas argentinas y al fin del conflicto, resultando en una tragedia evi-
table que implicaba enviar tropas a una guerra poco probable de ganar 

1	 Resolución 2065 del año 1965 hecha por la Asamblea General de la Organización de Naciones 
Unidas.
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desde una perspectiva militar, apelando a sentimientos patrióticos para 
justificar la empresa (Goebel, 2006). 

Los combatientes estuvieron expuestos no sólo a un conflicto de gran 
intensidad, sino luego a una serie de experiencias (reconocimiento de 
derechos, inserción laboral y social, etc.) que podrían haberlos afectado 
de forma particular (Chao, 2021).2 Una de las principales consecuencias 
fue el fuerte impacto psicológico, en especial manifestado en la afección 
de Trastorno de Estrés Postraumático (TEPT), que llegó a afectar hasta a 
76 % de los veteranos en una muestra de 45 casos (Jalil, 2006). El TEPT 
altera la memoria autobiográfica (Azzollini et al., 2012), haciendo que los 
recuerdos traumáticos se mantengan con la misma intensidad emocio-
nal y sensorial que al momento del hecho. Por eso, los veteranos reviven 
las experiencias a través de imágenes, sonidos u olores que se activan 
con estímulos cotidianos, como la lluvia o las luces. Esta dificultad para 
procesar el trauma llevó a muchos a evitar hablar de lo vivido, en parte 
por miedo al estigma social y a ser vistos como “locos de la guerra” (Az-
zollini et al., 2012).

En la posguerra, las secuelas se agravaron por los problemas de reinser-
ción social y la falta de un sistema de apoyo adecuado (Yaccarini, 2019). 
La sociedad argentina les asignó una “identidad liminal”: eran vistos más 
como víctimas —los “chicos de la guerra”— que como combatientes o 
héroes (Guber, 2003). Aunque la Ley 23.109 de 1984 otorgó ciertos be-
neficios, las políticas específicas de salud tardaron más de quince años 
en llegar, y el sistema militar de atención resultó ineficiente. Esto con-
tribuyó a que los veteranos quedaran en una situación de marginalidad 
(Chao, 2019).

La guerra de Malvinas ha sido uno de los eventos más significativos de la 
historia política y cultural argentina. Hoy en día es recordada como tópico 
esencial en la formación de una identidad nacional, apoyado en el recla-
mo de soberanía, el contexto histórico de la guerra, y el sacrificio de sus 
combatientes (a quienes se ha dado incluso el carácter de héroes), resul-
tando de suma significancia como asunto político de pertenencia (Bellot, 
2024; Lorenz, 2022; Magnani, 2022). Sin embargo, a más de 40 años de 

2	 “Sólo los muertos han visto el final de la guerra”, frase de Platón tomada de Jalil (2006).
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la finalización del conflicto militar, se sabe muy poco sobre los aspectos 
demográficos de sus combatientes, durante y después del conflicto. 

Antecedentes previos sobre mortalidad de veteranos de guerra

Como ha sido el caso entre los sobrevivientes de otros conflictos militares, 
es posible que ciertos patrones de salud y mortalidad de quienes comba-
tieron en la guerra de Malvinas se diferencien del resto de la población. 
Estudios previos han examinado cómo la participación en guerras influye 
en la sobrevivencia posterior a la finalización del conflicto, aunque los 
hallazgos han sido mixtos. Por ejemplo, para los soldados estadouniden-
ses sobrevivientes de la guerra de Vietnam se estimó un riesgo mayor 
de mortalidad por suicidios (49 %) y accidentes de tránsito (65 %), una 
menor calidad de vida, una mayor necesidad de cuidados y una mayor  
morbilidad en general. Estas condiciones están asociadas a diversas 
causas, entre las que se destaca el TEPT, también habitual entre los 
sobrevivientes de otras guerras anteriores (Buzzell y Preston, 2007; Kut-
ney-Lee et al., 2021; Cassidy et al., 2023). Resultados similares se han visto 
en veteranos estadounidenses de la guerra del Golfo de 1990 a 1991 (Elder 
et al., 1997; Gray y Kang, 2006). 

Sin embargo, en un fenómeno conocido como “el soldado sano” (healthy 
soldier) hay quienes sugieren que, en algunas ocasiones, formar parte de 
conflictos bélicos (y sobrevivirlos) conlleva una mayor salud y protección 
en comparación a la población general, dados la preparación física, el 
acceso a pensiones, servicios de salud y derechos asociados al reconoci-
miento de la sociedad por su esfuerzo. En casos como la última incursión 
militar de Estados Unidos en Irak, que ha transcurrido en el siglo XXI, 
quienes han sobrevivido al conflicto han presentado una mortalidad me-
nor (Elder et al., 1997; Gray y Kang, 2006), quizás teniendo en cuenta la 
disposición de mecanismos para mitigar las consecuencias negativas de  
la guerra a partir de experiencias anteriores como han sido la guerra  
de Vietnam o el Golfo.

En América Latina, dado el escaso volumen de conflictos bélicos recien-
tes a gran escala (y de conscripción de soldados entre población civil) y 
la poca disponibilidad de datos, se desconoce la sobrevivencia diferencial 
de combatientes en comparación con la población general. Sin embargo, 
existen antecedentes de menor mortalidad entre militares respecto a la 
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población general en Brasil (Di Lego et al., 2017), donde cabe destacar 
que dentro de las mismas fuerzas armadas existía cierta heterogeneidad 
según jerarquía, siendo los oficiales de mayor rango los que presentaban 
una mortalidad menor.

En torno a cada combatiente hubo una red de parientes que potencial-
mente se vio afectada por el conflicto, alterando las dinámicas familiares 
vigentes, con un impacto mayor en el caso de los difuntos, que depende 
inicialmente del tipo de pariente, las edades del fallecido (mayor duelo 
a menor edad) y el familiar sobreviviente, y la causa de defunción (Al-
burez-Gutiérrez et al., 2024; Verdery et al., 2020). Este estado de pérdida 
(bereavement, en inglés) no sólo altera los patrones de soporte social 
de los individuos, sino que también puede involucrar cambios en la or-
ganización económica, en el estilo y calidad de vida, que se añaden al 
padecimiento emocional del duelo. Estos cambios y circunstancias pue-
den llevar a otros miembros de la familia (entre ellos, cónyuges) a peores 
condiciones de salud y, en ciertas ocasiones, a una mayor mortalidad 
(Helsing et al., 1981; Stroebe, 1994; Sullivan y Fenelon, 2014). En Argentina 
esto ha sido confirmado para los adultos mayores (Bramajo, 2021), con la 
presencia de un mayor riesgo entre quienes han perdido a su cónyuge. 
Si bien algunos estudios previos sobre Malvinas señalan las potenciales 
consecuencias negativas para la salud y el bienestar de aquellos que per-
dieron un pariente en el conflicto, especialmente cuando no pudieron 
acceder a los cuerpos (Panizo, 2013, 2018), no se encuentra estimada la 
cantidad de personas potencialmente afectadas. Por otro lado, entre los 
veteranos de la guerra, la falta de apoyo familiar se asoció con un riesgo 
mayor de desarrollo de secuelas (como el TEPT) (Rossi et al., s.f.).

Con este marco, el presente trabajo reviste un carácter descriptivo y 
cuantitativo de los aspectos que han sido dejados de lado en la narrati-
va sobre las islas y el conflicto. El objetivo principal es describir el perfil 
demográfico general (edad, sexo, provincia de nacimiento y árbol de 
parentesco promedio) y el riesgo de mortalidad diferencial de los comba-
tientes argentinos durante la guerra y en los 40 años posteriores. Desde 
este marco, la hipótesis de trabajo sigue la idea de que los veteranos de 
las cohortes 1960-1964 (más de 60 % del total de combatientes) tuvie-
ron una mortalidad significativamente mayor que el total poblacional de 
su cohorte. Para ello se compara la curva de sobrevivencia acumulada 
de los veteranos con una aproximación demográfica de sobrevivencia 
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poblacional. Además, se estima el árbol de parentesco de los combatien-
tes, y se exploran otras características demográficas de interés. 

Fuentes y métodos

Se utilizaron diversas fuentes de datos para componer el padrón de 
combatientes. Como principal punto de partida, se utilizó el listado pú-
blico del Ministerio de Defensa (MINDEF, s.f.a), disponible en línea,3 con 
23.572 combatientes, e información de nombre y apellido, documento 
nacional de identidad (DNI), fuerza, grado, y si vive o no. Una cifra algo 
menor aparece como beneficiarios de la Pensión Honorífica Nacional 
para Veteranos de Guerra (Ley 23.848) en el Boletín Estadístico de la Se-
guridad Social al tercer trimestre de 2023, pero estos datos no son de 
libre disponibilidad y no distinguen entre titulares y derechohabientes, 
por lo que esta fuente se utilizó sólo con fines comparativos (Ministerio 
de Trabajo, Empleo y Seguridad Social, 2024). Se pudo recuperar la uni-
dad de batalla de los 649 fallecidos en combate mediante pareo con un 
sitio web especializado (Cacheiro Frías, s.f.). El sexo fue asignado según el 
listado de nombres del registro civil de la Ciudad Autónoma de Buenos 
Aires (GCBA, s.f.), en el que se encontraron 31 mujeres.4 A su vez, se rea-
lizó un pareo del DNI con otros registros administrativos, que permitió  
incorporar fechas de nacimiento y de fallecimiento. Se obtuvieron 20.570 
(87  %) casos de pareo único, 2.636 de pareo múltiple y 366 no se en-
contraron. En cada uno de los casos de pareo múltiple se seleccionó 
automáticamente aquel que concordara si vive o no, y el sexo, desem-
patando en tal caso según se tenga la edad más coherente, finalizando 
con una revisión manual de casos dudosos. En total se encontraron 5.604 
fallecidos a junio de 2023, esto es, 24 % del total de combatientes. 

No se contó con fecha de nacimiento en 390 casos (1,6 %), de los cua-
les 162 tenían información de clase (año de nacimiento) en su grado (por 
ejemplo “Sold. clase 62”) y se asignó mitad de año. Para el resto se asignó 
la mitad del año de nacimiento del combatiente con el DNI más cercano 

3	 Con actualización a junio 2023 MINDEF (s.f.a). Este listado continúa en actualización permanente 
y, al momento de la última consulta (junio de 2025), totalizaba 23.722 registros (MINDEF, s.f.b). 
Para este estudio se utilizó la versión disponible al momento de la elaboración (23.572).

4	 De las 28 enfermeras mujeres que participaron según la UNCuyo (2021), algunas no se encontra-
ron en el listado oficial. En el listado a octubre 2025, se clasifican 22 “Veteranas”.
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(aprovechando que, en general, en Argentina la asignación del núme-
ro es secuencial según inscripción posterior al nacimiento). Respecto  
a la fecha de fallecimiento, 380 casos del total de fallecidos (6,7  % de 
5.604) no tenían dato. De éstos, para los pertenecientes al ARA General 
Belgrano, se asignó la fecha del hundimiento (02/05/1982). El resto tenía 
como condición en el listado oficial: “VGM” en 206 casos, “Fallecidos en el 
TOM/TOAS” en 157 casos, y “Fallecidos a consecuencias de Malvinas” en 
10 casos. De aquellos que fallecieron durante el conflicto (649), para 159 
no se disponía de fecha de fallecimiento, y se recurrió a una búsqueda 
manual en publicaciones web. Un aspecto relevante es que 114 muertos 
durante el conflicto se encontraban enterrados en el cementerio militar 
de Darwin (ubicado en la Isla Soledad, con un total de 237 caídos ente-
rrados), sin ser identificados. Recientemente fueron identificados casi en 
su totalidad, en muchos casos especificando fecha de fallecimiento, pro-
vincia de nacimiento/residencia y circunstancia de fallecimiento, lo que 
permitió comparar y completar la información (Infobae, 2019).

La reconstrucción del dato de provincia de nacimiento presentó desafíos 
importantes con la información disponible. La provincia de nacimiento de  
los fallecidos se obtuvo de los posts online de la cuenta de la Comisión 
de Familiares de Caídos en Malvinas de la red social X (@famicaidos-
malvi, s.f.). La provincia de los veteranos fue obtenida a partir del pareo 
con registros administrativos, asignando 8.789 casos (61 %) (Tabla 6 del 
Anexo), donde para el resto de los casos no se poseía información en  
el registro, o siendo que el campo no se encontraba estandarizado, 
éste presentaba distinta agregación geográfica sin poder determinarse  
la provincia (por ejemplo, distintas localidades con igual nombre en 
distintas provincias y/o departamentos, generaban situaciones confu-
sas). Con fines comparativos, durante el análisis, se utilizó el Censo 2010  
para conocer la provincia de nacimiento de personas ocupadas según la 
rama de economía (INDEC, 2012).

La metodología para estimar la sobrevivencia por cohorte que permitirá 
comparar combatientes nacidos entre 1960 y 1964, respecto a la pobla-
ción general de la misma cohorte, se basa en calcular la probabilidad 
de fallecer t años después del inicio del conflicto, y compararla con una 
estimación poblacional a nivel agregado, adaptando las tablas de morta-
lidad anuales de Naciones Unidas (UN, 2022). Para lo primero definimos 
V60-64(1982 + t) como los veteranos (V) vivos de cohortes 1960 a 1964 en t 
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años posteriores al inicio de la guerra. Para lo segundo, se tiene la sobre-
vivencia acumulada de la cohorte, donde S60-64(1982 + i) proviene de las 
relaciones de sobrevivencia por edad simple del año 1982+i (i años poste-
riores al año de la guerra) ponderadas por la población de 1982 por edad 
simple en cohortes 1960 a 1964. Tanto población como relación de sobre-
vivencia de edad x a mitad de año t se suponen corresponden mitad a la 
cohorte t-x y mitad a la cohorte t-x-1, lo que se considera una aproxima-
ción suficiente para este caso. En síntesis, la comparación se realiza entre 
dos medidas: la probabilidad de los veteranos de cohortes 1960-1964 de 
permanecer con vida, Pv

60-64(t), y la relación de sobrevivencia acumulada 
de la población argentina de varones en esas cohortes P60-64(t), definidas 
ambas para t años a partir de comienzos de 1982, de la siguiente manera:

Los intervalos de confianza a 95 % de confianza (véase Tabla 5 del Ane-
xo) se obtuvieron mediante el paquete “survival” de R (Therneau, 2024), 
basado en una transformación logarítmica del porcentaje de sobrevi-
vientes, y asumiendo luego normalidad.

Para conocer el aspecto familiar de los combatientes, se utilizará un mo-
delo demográfico de parentesco que permite estimar poblacionalmente 
el tamaño y distribución por pariente que en promedio tendría una per-
sona en cada edad en determinado año, según las tasas de mortalidad y 
fecundidad vigentes en los años previos, lo que permite, por ejemplo, di-
mensionar la cantidad de parientes afectados por una pérdida ante una 
situación de crisis (Alburez-Gutiérrez et al., 2024; Caswell, 2022). En nues-
tro caso, los insumos para el modelo serán la mortalidad y fecundidad 
de Naciones Unidas (UN, 2022) de los años disponibles 1950-1982, y se 
estimará la distribución promedio de parientes a 1982, permitiendo tener 
una idea de cuántos padres, hermanos, hijos y abuelos tenía un argenti-
no en cada edad de los caídos. Por último, a partir de las proporciones de 
varones casados o unidos de hecho del Censo 1980 (INDEC, 1983), según 
grupos de edad, se estimó la cantidad promedio de cónyuges respecto 
a los combatientes. 
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Resultados

Características básicas al inicio del conflicto

De los 23.572 combatientes, 45 % pertenecía a la Armada (10.630), 44 % 
al Ejército (10.332), 10  % a la Fuerza Aérea, y 1  % restante a Prefectura, 
Gendarmería y Estado Mayor Conjunto (Tabla 3 en el Anexo). El 88  % 
era Suboficial (grado sin jerarquía), de los cuales más de la mitad eran 
Soldados Conscriptos, más de 15  % Suboficiales Mayores y Principales, 
y 10 % Cabos Segundos y Primeros. Respecto a la edad de los comba-
tientes al inicio del conflicto, el promedio de edad era de 24 años (5 años 
menor que la población total de hombres argentinos para 1982 según 
datos de Naciones Unidas (UN, 2022), con una mediana de 20 años (Figu-
ra 1). La mayoría de los efectivos eran jóvenes, ya que 70 % tenía menos 
de 25 años. Sin embargo, se observa una notable heterogeneidad en la 
distribución de edades según la Fuerza: mientras que en el Ejército el 
promedio era de 19 años, con una mayor presencia de soldados jóvenes y 
conscriptos, en la Fuerza Aérea ascendía a 27 años (Tabla 3 en el Anexo). 
Esta disparidad en las edades promedio entre las fuerzas se vincula con 
las diferencias en los roles y responsabilidades asignados a cada una du-
rante el conflicto.

Figura 1. Cantidad de combatientes según edad al inicio del conflicto.

Fuente: Elaboración propia con base en MINDEF (2024).
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Defunciones durante la guerra

El conflicto duró 74 días desde el 2 de abril hasta la rendición argentina el 
14 de junio. A la fecha de referencia (junio de 2023), casi un cuarto de los 
23.572 combatientes ha fallecido (23,8 %, 5.604), incluyendo los 649 caí-
dos durante la guerra. De estos últimos, 587 (90 %) eran suboficiales, con 
una edad media de 23,5 años y una mediana de 19 años, quienes fallecie-
ron en promedio 43 días después del inicio del conflicto, lo que muestra 
la intensidad y duración de los enfrentamientos. 

La distribución temporal de las muertes no fue uniforme, como se ob-
serva en la Figura 2. El evento de mayor incidencia fue el hundimiento 
del ARA Belgrano en mayo de 1982, que resultó en 323 muertes, que 
representan aproximadamente la mitad del total de caídos del bando ar-
gentino. Le siguen en magnitud las batallas finales libradas a partir del 
11 de junio en varios puntos estratégicos de combate como Monte Long-
don, Monte Harriet, Dos Hermanas, Tumbledown y Wireless Ridge, que 
en conjunto sumaron alrededor de 125 muertes. Otros eventos significa-
tivos incluyen el hundimiento del buque ARA Isla de los Estados, con un 
poco más de 20 caídos, y la batalla de Pradera del Ganso con algo menos 
de 40 muertes. El análisis detallado revela que cuatro combatientes fa-
llecieron en los días posteriores al fin de la guerra, a consecuencia de las 
heridas recibidas durante los combates.

Figura 2. Defunciones acumuladas durante el conflicto.

Fuente: Elaboración propia con base en MINDEF (2024) y otras fuentes.
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Mortalidad de cohortes 1960/1964

Los combatientes nacidos entre 1960 y 1964 constituían el grupo más 
numeroso que sumaba 14.377 personas, lo que representaba más de 
60  % del total de efectivos (Tabla 4 del Anexo). Este grupo equivalía a 
1,2 % del total de varones de ese rango de edad en Argentina, según el 
censo de 1980 (INDEC, 1983) que registró 1,14 millones de hombres en  
el grupo de edad de 15 a 19 años.5 La edad media de estos combatientes 
al inicio del conflicto era de 19 años, y 99 % pertenecía al rango de Subo-
ficiales, con 78 % de soldados conscriptos. 

De esta cohorte, 2,7  % falleció durante el conflicto, mientras que 17  % 
(2.483 personas) había fallecido hasta junio de 2023.6 La distribución de 
muertes de estas cohortes a lo largo del tiempo permite observar el im-
pacto de la guerra en términos de volumen. Como hecho ilustrativo, el 
exceso de muertes en el contexto de la pandemia de COVID-19 puede 
estimarse en 155 defunciones para los años 2020-2022,7 esto es, 40  %  
de los fallecimientos durante la guerra.

Si bien los combatientes de la cohorte 1960-1964 pierden inicialmen-
te 2,7  % por el conflicto, luego la sobrevivencia de los veteranos es  
mayor al promedio nacional en esas cohortes llegando ambos a 85  % 
(IC95:[84,5  %-85,6  %], Tabla 5 del Anexo) a los 40 años (Figura  4). Es  
decir, la probabilidad de haber fallecido transcurridos 40 años es prác-
ticamente la misma. En términos de años vividos, el efecto inicial de la 
guerra hace que los combatientes hayan vivido en promedio 37,8 en vez 
de 38,0 de la población general.8

5	 Otra estimación para 1982 es 1,17 millones según Naciones Unidas (UN, 2022).

6	 De los fallecidos, no se tiene la fecha exacta de deceso para 5 % (131 casos), cuyo año de falleci-
miento fue asignado según distribución conocida a partir de 1990 (Figura 3).

7	 Se tomó como escenario contrafáctico una extrapolación exponencial entre 2020 y 2022 (línea 
roja de la Figura 3, ajustada según datos de 2000 a 2019). Como resultado de ese escenario, se 
esperaban 411 defunciones bajo condiciones previas, estimando un exceso de 155 muertes, en 
comparación con las 393 muertes registradas durante la guerra (asumiendo que en 1982 no 
hubiera habido otras defunciones entre los combatientes). En términos de tasa, el efecto sería 
mayor, ya que la cohorte perdió exposición en los años intermedios.

8	 Esperanza de vida temporaria a 40 años, considerando un tiempo vivido por los muertos de 
medio año. Para el caso del año 1982 se consideró un tercio para ponderar que la mitad falleció a 
principios de mayo, lo que igualmente no cambia los resultados de manera significativa.
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Figura 3. Distribución de defunciones desde el 
inicio del conflicto. Cohortes 1960-1964.

Fuente: Elaboración propia con base en MINDEF (2024) y otras fuentes.

Figura 4. Sobrevivencia desde el conflicto (1982). Cohortes 
1960-1964 de combatientes y de población general.

Fuente: Tabla 5 con base en MINDEF (2024) y Naciones Unidas (UN, 2022).

La conclusión cambia si se parte de un año posterior al conflicto, donde 
los veteranos expuestos de cohortes 1960-1964 son 13.984 (los iniciales 
14.377 menos los 393 fallecidos en la guerra). Para su cálculo, se divide 
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Pv
60-64(t) por Pv

60-64(1) , al igual que P60-64(t) por P60-64(1), tomando el riesgo des-
de el año 1 (Figura 5). La sobrevivencia de veteranos es levemente mayor 
a la población general, 87 % comparado con 85 %, lo que parece refutar la 
idea de una mortalidad diferencial clara, y en especial desventajosa. Esa 
diferencia se explica principalmente en la brecha que se amplía durante 
los primeros 15 años posteriores a la guerra, es decir, entre las edades 
jóvenes de 20 y 35 aproximadamente, donde en general las causas exter-
nas son las de mayor incidencia.

Figura 5. Sobrevivencia desde el año posterior al conflicto (1983). 
Cohortes 1960-64 de veteranos y de población general.

Fuente: Elaboración propia a partir de Tabla 5 con base en MINDEF (2024) y Naciones Unidas (UN, 
2022).

Comparación respecto a veteranos del Reino Unido

En el bando británico fallecieron 237 combatientes (todas las edades), 
1 % del total, que es un tercio del porcentaje argentino (Tabla 1). La mor-
talidad a 30 años del conflicto de los veteranos británicos mostró una 
disminución significativa de cerca de un tercio respecto a la mortalidad 
general, siendo similar el caso argentino9 (como referencia, la esperanza 

9	 Se realizó una estimación comparable al Ministerio de Defensa del Reino Unido (2014), obtenien-
do las muertes esperadas según mortalidad general (UN, 2022) de todos los veteranos (no sólo 
la cohorte 1960-1964), hasta el año 2012 inclusive. El resultado es de 2.867 defunciones, que se 
comparó con las 1.922 defunciones observadas de veteranos. La menor mortalidad respecto a 
población general de la Tabla 1 se obtiene como 1-1.922/2.867=33 %.
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de vida a la edad 20 en 1982 era de 52 y 49, para cada caso). De los com-
batientes que sobrevivieron al conflicto, la tasa de mortalidad acumulada 
hasta el año 2012 fue de 5 % para los veteranos británicos y de 8 % para los 
veteranos argentinos. Estas cifras reflejan no sólo el impacto inmediato 
de la guerra, sino también las diferencias en las condiciones socioeconó-
micas y de atención posterior entre ambos grupos.

Tabla 1. Mortalidad de combatientes argentinos y 
británicos comparado con población general.

Concepto Argentina Reino Unido

Combatientes 23,572 25,948 

Edad media al conflicto 24 25 

Fallecidos en conflicto 649 237 

% Fallecidos en conflicto 3% 1%

Defunciones de veteranos a 30 años 1,922 1,335 

Porcentaje de veteranos fallecidos a 30 años [95% IC] 8,4% [8-8,7] 5,2% [4,9-5,5]

Menor mortalidad respecto a población general [95% IC] 33% [32,4-33,6] 36% [35,4-36,6]

Fuente: Con base en Ministerio de Defensa del Reino Unido (2014) y elaboración propia a partir de 
MINDEF (2024).

Provincia de nacimiento

Un aspecto demográfico desconocido a la fecha es la distribución de 
provincia de nacimiento de los combatientes. Los resultados obtenidos 
muestran que el reclutamiento de jóvenes para la guerra no fue propor-
cional a la distribución poblacional por jurisdicción de nacimiento. En 
particular, las provincias de Chaco y Corrientes estuvieron claramente 
sobrerrepresentadas. Mientras que estas provincias representaban sólo 
4 % de la población de cohortes de 1960-1964 según el censo de 1980, 
contribuyeron con 11 y 8 %, respectivamente, en los combatientes, una 
sobrerrepresentación de 7 y 4 puntos porcentuales respectivamente (Fi-
gura  6, panel A). Esta sobrerrepresentación se traslada en las víctimas 
fatales: Chaco y Corrientes aportaron 11 % y 10 % de los caídos en comba-
te, respectivamente, sumando en conjunto 21 % del total de fallecidos, a 
pesar de que en los combatientes representaban 19 % (Figura 6, panel B) 
y en la población total sólo 8 %. 
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Figura 6. Sobrerrepresentación de combatientes (A) 
y sobrerrepresentación de defunciones (B).

Nota: La sobrerrepresentación (o subrepresentación de una provincia, dependiendo el signo), se 
define como la resta entre, el porcentaje provincial entre los combatientes y entre la población 
general (panel A); o la resta entre, el porcentaje provincial entre los caídos y entre los combatientes 
(panel B). Para más detalle ver Tabla 6.
Fuente: Tabla 6.

A la luz de los resultados, cabe preguntarse si el patrón de reclutamiento 
fue específico de la guerra o no. Tres décadas posteriores al conflicto, 
datos del censo 2010 (INDEC, 2012) indican que, si bien la distribución pro-
vincial de ocupados (en cualquier rama económica) de varones de entre 
15 y 30 años sigue a la distribución poblacional provincial de los mismos, 
el peso de las provincias típicamente con menor desarrollo económico 
presentan una proporción mayor de ocupados en las fuerzas (según có-
digo ocupacional “Trabajadores de las FFAA Gendarmería y prefectura” 
del Código Nacional de Ocupaciones (INDEC, 2017)), siendo los casos más 
paradigmáticos: Corrientes (3 % de ocupados y 10 % de ocupados en las 
fuerzas), Formosa (1 % de ocupados y 6 % de ocupados en las fuerzas), 
Misiones (4 % de ocupados y 8 % de ocupados en las fuerzas) y Salta (3 % 
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de ocupados y 8 % de ocupados en las fuerzas). Esta mayor propensión 
puede asociarse con la posibilidad que ofrece la carrera militar de un 
ingreso laboral formal en condiciones desfavorables. Soprano (2013) des-
taca como motivos adicionales el “ser alguien” en su comunidad (estatus) 
y la influencia de una persona de referencia en su entorno familiar, mu-
chas veces también militar. A la situación de 1982 y 2010 las diferencia 
principalmente el hecho de que en 1982 el servicio militar era obligato-
rio10 a diferencia de 2010, lo que parece mostrar que, si bien los motivos 
o incentivos pueden haber cambiado, existe una distribución de origen 
más estructural que de algún modo persiste en el tiempo.

Características familiares

En promedio, ¿cuántos parientes y de qué tipo se vieron afectados por la 
guerra? A partir del modelo demográfico de parentesco comentado pre-
viamente, se estima que los combatientes fallecidos durante el conflicto 
(649) tenían alrededor de 556 hijos (0,9 hijos por caído, con edad media 
de 6), 1.200 padres (promedio 1,8 y 50 años), 1.100 abuelos (promedio 1,6 y 
71 años) y 1.800 hermanos11 (promedio 2,7 y 22 años), totalizando más de 
4.500 parientes sanguíneos, a los que se suman cerca de 200 cónyuges 
(estimado a partir de INDEC, 1983). Por otro lado, dado que el entorno 
familiar fue un factor relevante en el proceso de reinserción social del ve-
terano,12 cabe caracterizar también la dimensión promedio de esas redes. 
Se estima que vieron volver con vida a su pariente combatiente cerca 
de 168.000 familiares: 37.000 abuelos, 40.000 padres, 63.000 hermanos, 
7.000 cónyuges y 21.000 hijos, con promedio por combatiente (veterano, 
en este caso) y edades medias de parientes similares al caso de los falle-
cidos durante la guerra. 

10	 El 31 de agosto de 1994 se derogó el Servicio Militar Obligatorio mediante el Decreto 1537/94, 
estableciendo el Servicio Militar Voluntario. Este nuevo sistema permite a los ciudadanos inscri-
birse de forma voluntaria, recibiendo a cambio una remuneración mensual y beneficios como 
cobertura médica y capacitación. La reforma se impulsó tras el caso de Omar Carrasco, cuya 
muerte en un cuartel en 1994 generó un intenso debate sobre el reclutamiento obligatorio.

11	 A pesar de que los datos disponibles no permiten hacer un análisis sistemático, se conocen casos 
de combatientes hermanos, como los tres hermanos salteños de la comunidad colla, de apellido 
Vilca Condori: Juan Bautista, Anastasio y Mario, este último de 16 años fallecido en el hundimien-
to del ARA Belgrano (Página/12, 2023).

12	 Entrevista radial a Dr. Enrique Stein. https://palsur.com.ar/nota/1358/-------malvinas-y-estres-
postraumatico--una-deuda-sanitaria--social-y-politica (visitado el 12/1/2025).

https://palsur.com.ar/nota/1358/-------malvinas-y-estres-postraumatico--una-deuda-sanitaria--social-y-politica
https://palsur.com.ar/nota/1358/-------malvinas-y-estres-postraumatico--una-deuda-sanitaria--social-y-politica
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Tabla 2. Estimación de cantidad de parientes, promedio por combatiente 
y edad media, por tipo de pariente, según fallecido o no en la guerra.

Grupo Pariente Total Promedio por 
combatiente

Edad media 
de pariente

Fallecidos 
guerra (649)

Hijos 556 0.9 6.6

Abuelos 1,064 1.6 70.7

Padres 1,152 1.8 49.5

Hermanos 1,777 2.7 22.1

Cónyuge 186 0.3 -

Todos 4,735 7.0 38.5

Sobrevivientes 
guerra (22.923)

Hijos 20,512 0.9 7.0

Abuelos 36,757 1.6 70.8

Padres 40,405 1.8 49.9

Hermanos 62,772 2.7 22.5

Cónyuge 7,224 0.3 -

Todos 167,670 7.0 38.5

Combatientes 
(23.572)

Hijos 21,068 0.9 7.0

Abuelos 37,820 1.6 70.8

Padres 41,557 1.8 49.8

Hermanos 64,549 2.7 22.5

Cónyuge 7,410 0.3 -

Todos 172,405 7.0 38.5

Fuente: Elaboración propia con base en MINDEF (2024) e INDEC (1983).

Comentarios finales

La guerra de Malvinas sigue siendo una causa simbólica en la memoria 
del pueblo argentino (que incluso dispone de un día feriado, el 2 de abril, 
para recordar el reclamo de soberanía y honrar a caídos y veteranos). Si 
bien esta guerra ha sido el único conflicto bélico con un país extrarregio-
nal en las últimas décadas, también debemos mencionar la existencia 
de conflictos internos en otros países de la región con alta carga de  
mortalidad prematura que, en términos de volumen de muertes, su-
peran ampliamente los acontecidos durante la guerra de Malvinas: las 
tensiones con la guerrilla y el accionar de grupos paramilitares estatales 
en Colombia, la llamada “guerra contra las drogas” en México son otros 
ejemplos de derramamientos de sangre que se traducen en patrones de 
mortalidad por causas externas de alto impacto (Álvarez et al., 2020). 



19Revista Latinoamericana de Población, 2026, 20, e202502

Williams, Grushka, Sacco y Bramajo

Este trabajo constituye el primer intento sistemático en describir el 
perfil demográfico de los combatientes de Malvinas y de estimar su 
sobrevivencia diferencial a 40 años del conflicto. En lugar de centrarse 
en testimonios cualitativos o aproximaciones fragmentarias, el artícu-
lo desarrolla un enfoque poblacional y cuantitativo. En ese sentido, hay 
que contextualizar los resultados obtenidos no sólo como un ejercicio 
demográfico de contabilidad, sino también como una contribución a 
la memoria democrática de Argentina. A 40 años del conflicto, se ob-
servó que la sobrevivencia de veteranos fue ligeramente mayor que la 
de la población general, lo que parece refutar la idea de una mortalidad 
en especial desfavorable. Sin embargo, se desconoce la composición 
por causas de muerte y, aunque existen algunos números alarmantes 
difundidos por las organizaciones de veteranos, resulta difícil obtener 
conclusiones concretas. El Ministerio de Defensa del Reino Unido (2014) 
indica que casi 20 % de las muertes entre los sobrevivientes británicos al 
conflicto se debió a causas externas, con mayoría de autolesiones inten-
cionales y eventos de intención indeterminada (suicidios y muertes por 
veredicto abierto), con 95 muertes (7 % del total).

Siguiendo con Gran Bretaña, para el año 2021, mediante el empareja-
miento entre datos censales y de registro epidemiológico, la oficina de 
estadísticas del Reino Unido (ONS, 2024) pudo saber que los veteranos 
varones de las fuerzas armadas del Reino Unido (no combatientes en la 
guerra de Malvinas) de entre 25 y 44 años tuvieron una tasa de suicidio 
del doble en comparación con los hombres de la misma edad en la po-
blación general. En el caso argentino no se cuenta aún con información 
detallada respecto a las causas de muerte de los veteranos, aunque en 
algunas notas de prensa se advierte que los casos de suicidio podrían 
superar a la cantidad de decesos durante el conflicto (El Ancasti, 2010; 
Etchebarne, 2002).

Nuestros resultados permiten observar que provincias de menores 
niveles de desarrollo económico fueron quienes aportaron mayores can-
tidades de soldados al conflicto, en particular Corrientes y Chaco. También 
se pudo estimar que en promedio alrededor de 4.700 familiares (hijos pa-
dres, abuelos, hermanos y cónyuges) se vieron afectados por la pérdida 
de un caído en la guerra, potencialmente condicionando su salud por el 
resto de sus vidas. La incorporación del análisis familiar responde a la lite-
ratura reciente que sostiene que las guerras no sólo producen pérdida de 



20 Revista Latinoamericana de Población, 2026, 20, e202502

A 40 años de la guerra…

vidas, sino también impactos persistentes en la estructura social y la acu-
mulación de desventajas entre sobrevivientes (Alburez-Gutiérrez et  al., 
2024; Verdery et al., 2020). Las muertes en edades tempranas eliminan 
capital social, cuidados y apoyo económico, y pueden deteriorar la salud 
física y mental de los parientes. En este sentido, estimar cuántas perso-
nas quedaron en situación de “duelo demográfico” permite dimensionar 
el impacto social ampliado de Malvinas más allá del campo de batalla, un 
aspecto poco conocido en la literatura argentina.

Los resultados deben interpretarse considerando varias limitaciones. 
Por un lado, el listado de combatientes se actualiza según ampliación 
en el reconocimiento oficial, por lo que los indicadores aquí calculados 
pueden variar levemente según la ampliación que se realice. Por otro 
lado, la utilización de registros y fuentes digitales para la recuperación 
de fechas de nacimiento y fallecimiento pueden presentar errores ante la 
ausencia de contrastación con estadísticas vitales, más allá de la revisión 
manual e identificación de casos con información incompleta. Respecto 
a la estimación de mortalidad poblacional que se utiliza para comparar, 
como advierten Van Raalte et al. (2023), existen limitaciones en modelar 
el comportamiento de cohortes a partir de datos de periodo. En nuestro 
caso se trata de una aproximación útil dada la disponibilidad de datos, 
pero los resultados deben interpretarse como estimaciones agregadas y 
no como curvas exactas del riesgo de la cohorte 1960-1964. 

Otra de las limitaciones para tener en cuenta es la distribución provincial 
al nacimiento, que incluye únicamente los casos para los cuales fue po-
sible determinar la provincia con certeza (61 %), y donde para el resto se 
cree importante el acceso a datos del Registro Nacional de las Personas 
(RENAPER, registro civil nacional de administración de carnet de identi-
dad), que brindan mayor cobertura. 

Respecto a la estimación de árboles de parentesco, si bien es sabido que 
la fecundidad y mortalidad es heterogénea por provincia, se prefirió ser 
conservador con los resultados estimando el promedio nacional, por 
varios motivos. El primero es tratar de independizarse de la limitación 
de asignación de provincia de nacimiento mencionada en párrafo pre-
vio. A esto se le suma la dificultad de contar con series anuales de tasas 
de fecundidad y mortalidad disponibles por provincia en años previos 
a 1980. Esta dificultad crece si se piensa en las posibles trayectorias de 
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residencia previas de familiares (en qué provincias residían sus padres/
abuelos, previo al nacimiento de cada combatiente, y qué riesgos pro-
vinciales fueron representativos para esos parientes), ya que las tasas en 
general se estiman según residencia y no nacimiento. Otra limitación 
en la estimación es que la metodología sólo permite calcular parientes 
sanguíneos, y tampoco se consideró una ponderación por grados de cer-
canía (por ejemplo, corresidencia). Finalmente, debió asumirse por falta 
de datos una fecundidad de hombres igual a la de las mujeres (supuesto 
andrógino en Caswell, 2022).

En este trabajo se realizó un esfuerzo importante por la recopilación y 
sistematización de datos, sugiriendo llevar adelante un registro formal 
sobre las características sociodemográficas y epidemiológicas de este 
grupo poblacional, donde la entrevista a familiares pueda complementar 
la integración de los registros administrativos ya disponibles en materia 
de registro civil, sistema previsional y sistema de salud. El adecuado reco-
nocimiento, acompañamiento y atención sociosanitaria a los héroes de 
guerra y a sus familiares es un compromiso de la sociedad que se mani-
fiesta en multitud de expresiones culturales y políticas. Parte del valor de 
este trabajo radica en destacar aquella información que nos resta cono-
cer y estudiar para llevar adelante tal compromiso más eficientemente.

En ese sentido, un punto crítico es la ausencia de información sistemá-
tica sobre las causas de muerte. Esto impide establecer si existió exceso 
de mortalidad específica en causas externas (suicidios, accidentes) o 
enfermedades asociadas al trauma (cardiovasculares, consumo proble-
mático de alcohol o drogas), que quizás no se vea en la mortalidad total 
por cierta compensación. La construcción de un registro nominalizado 
de veteranos (con fecha y causa de muerte, trayectoria asistencial, condi-
ción socioeconómica y vinculación familiar) permitiría avanzar hacia una 
evaluación epidemiológica robusta y comparable internacionalmente.
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Anexo

Tabla 3. Estadísticas generales por Fuerza.

Fuerza Personal Suboficial 
(%)

Edad 
media

Edad 
mediana

Fall. 
Conflicto 

(%)

Falleció 
(%)

Armada 10,630 90.5 25.0 21 3.7 25.9

Fuerza Aérea 2,393 55.1 29.3 27 2.3 29.1

Ejército 10,332 92.5 21.5 19 1.9 20.2

Estado Mayor 
Conjunto 11 0 40.1 45 0 54.5

Gendarmería 65 78.5 27.0 25 10.8 35.4

Prefectura 141 68.8 27.6 27 1.4 27.7

Total 23,572 87.6 23.9 20 2.8 23.8

Fuente: Elaboración propia con base en MINDEF (2024) y otras fuentes.

Tabla 4. Estadísticas generales según cohortes 1960-1964 o anteriores.

Cohortes Personal Suboficial 
(%)

Edad 
media

Edad 
mediana

Fall. 
Conflicto 

(%)

Falleció (%)

1959 o 
menos

9,195 69.5 31.2 30 2.8 33.9

1960/1964 14,377 99.2 19.2 19 2.7 17.3

Total 23,572 87.6 23.9 20 2.8 23.8

Nota: En “1959 o menos” se incluyen algunos pocos casos de cohortes mayores a 1964, para que sume 
el total. 
Fuente: Elaboración propia con base en MINDEF (2024) y otras fuentes. 

Tabla 5. Sobrevivencia desde el año del conflicto. Cohortes 1960-1964  
de Combatientes (Intervalo de confianza 95 %) y población 

general (estimado con base en Naciones Unidas, 2022). 

Años Combatientes Proporción de 
sobrevivientes 
en población 

general
Sobrevivientes Defunciones Proporción de 

sobrevivientes
Intervalo de 

confianza 95 %

0 14377 393 1 - 1

1 13984 4 0.973 [0.97-0.975] 0.998

2 13980 4 0.972 [0.97-0.975] 0.996

3 13976 4 0.972 [0.969-0.975] 0.994

4 13972 5 0.972 [0.969-0.975] 0.992

5 13967 2 0.971 [0.969-0.974] 0.99
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Tabla 5. Continúa

Años Combatientes Proporción de 
sobrevivientes 
en población 

general
Sobrevivientes Defunciones Proporción de 

sobrevivientes
Intervalo de 

confianza 95 %

6 13965 4 0.971 [0.969-0.974] 0.989

7 13961 11 0.971 [0.968-0.974] 0.987

8 13950 4 0.97 [0.968-0.973] 0.985

9 13946 7 0.97 [0.967-0.973] 0.983

10 13939 3 0.97 [0.967-0.972] 0.982

11 13936 7 0.969 [0.967-0.972] 0.98

12 13929 7 0.969 [0.966-0.972] 0.978

13 13922 12 0.968 [0.965-0.971] 0.977

14 13910 10 0.968 [0.965-0.97] 0.975

15 13900 12 0.967 [0.964-0.97] 0.973

16 13888 17 0.966 [0.963-0.969] 0.971

17 13871 27 0.965 [0.962-0.968] 0.969

18 13844 26 0.963 [0.96-0.966] 0.967

19 13818 26 0.961 [0.958-0.964] 0.964

20 13792 35 0.959 [0.956-0.963] 0.962

21 13757 29 0.957 [0.954-0.96] 0.959

22 13728 32 0.955 [0.951-0.958] 0.956

23 13696 30 0.953 [0.949-0.956] 0.953

24 13666 48 0.951 [0.947-0.954] 0.95

25 13618 47 0.947 [0.944-0.951] 0.947

26 13571 51 0.944 [0.94-0.948] 0.943

27 13520 53 0.94 [0.937-0.944] 0.939

28 13467 61 0.937 [0.933-0.941] 0.935

29 13406 68 0.932 [0.928-0.937] 0.93

30 13338 65 0.928 [0.924-0.932] 0.926

31 13273 77 0.923 [0.919-0.928] 0.92

32 13196 74 0.918 [0.913-0.922] 0.914

33 13122 76 0.913 [0.908-0.917] 0.908

34 13046 102 0.907 [0.903-0.912] 0.902

35 12944 106 0.9 [0.895-0.905] 0.894

36 12838 93 0.893 [0.888-0.898] 0.886

37 12745 116 0.886 [0.881-0.892] 0.878

38 12629 155 0.878 [0.873-0.884] 0.869

39 12474 246 0.868 [0.862-0.873] 0.859

40 12228 // 0.851 [0.845-0.856] 0.847

Fuente: Elaboración propia con base en MINDEF (2024) y Naciones Unidas (2022).
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Tabla 6. Representatividad jurisdiccional de población, combatientes 
y muertos en conflicto, de cohortes 1960-1964.

Jurisdicción
Población edad 
16-20 en C1980

Combatientes 
Coh 1960-1964*

Caídos Coh 
1960-1964 Diferencia en %

N % N % N % Comb-Pob Caídos-Comb

Buenos 
Aires 294,044 26% 2381 27% 107 26% 1% -1%

CABA 147,257 13% 1078 12% 46 11% -1% -1%

Catamarca 11,701 1% 75 1% 2 0% 0% 0%

Chaco 49,800 4% 952 11% 45 11% 6% 0%

Chubut 10,815 1% 292 3% 5 1% 2% -2%

Córdoba 102,380 9% 826 9% 25 6% 0% -3%

Corrientes 44,538 4% 669 8% 40 10% 4% 2%

Entre Ríos 50,100 4% 282 3% 19 5% -1% 1%

Formosa 17,203 2% 94 1% 3 1% 0% 0%

Jujuy 19,867 2% 111 1% 12 3% 0% 2%

La Pampa 8,398 1% 31 0% 2 0% 0% 0%

La Rioja 9,125 1% 25 0% 2 0% -1% 0%

Mendoza 48,869 4% 167 2% 8 2% -2% 0%

Misiones 33,556 3% 207 2% 4 1% -1% -1%

Neuquén 9,402 1% 36 0% 3 1% 0% 0%

Río Negro 14,744 1% 39 0% 1 0% -1% 0%

Salta 33,589 3% 301 3% 13 3% 0% 0%

San Juan 24,761 2% 123 1% 12 3% -1% 2%

San Luis 10,751 1% 61 1% 2 0% 0% 0%

Santa Cruz 3,390 0% 16 0% 1 0% 0% 0%

Santa Fé 95,889 8% 500 6% 33 8% -3% 2%

Santiago del 
Estero 39,280 3% 227 3% 8 2% -1% -1%

Tucumán 53,624 5% 295 3% 12 3% -1% 0%

Tierra del 
Fuego** 623 0% 1 0% 1 0% 0% 0%

Total 1,133,707 8.789* 406

Nota: * No se pudo recuperar la provincia para 5.588 combatientes de cohortes 1960-1964.
** Tierra del Fuego, Antártida e Islas del Atlántico Sur.
Fuente: Elaboración propia con base en MINDEF y otras fuentes.


