INFORMACION RELEVANTE MUERTES MATERNAS
FUENTE: DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA (DGE)

e .La Razén de Mortalidad Materna (RMM) calculada es de 40.0
defunciones por cada 100 mil nacimientos estimados, representa una
reduccién de 6.5 puntos porcentuales respecto de lo registrado a la misma
fecha del afio pasado.

Las principales causas de defuncién son: Enf. hipertensiva, edema vy

proteinuria en el embarazo, parto y puerperio (17.7%), Enfermedad del

sistema respiratorio que complica el embarazo, el parto y el puerperio
(17.3%) y Hemorragia obstétrica (17.3%).

Los estados que notifican mayor nimero de defunciones son: México (37),
Chiapas (25), Veracruz (20), asi como el Distrito Federal y Michoacin
(19).
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La razon de mortalidad materna
calculada es de 40 defunciones
por cada 100 mil nacimientos
estimados, lo que representa
una reduccibn de -65%
respecto de lo registrado a la
misma fecha del ahfo pasado.
(Tabla 1)

H grupo de edad con mayor
RMM es el de 45-49 afos.
(Grafica 1)

Las entidades con mayor
nimero de deunciones son:
MEX, CHIS, VER, DF y MICH.
En conjunto suman 40 % de
las defunciones regisiradas.
(Tabla 3)

Las principales causas de
defunci6n son:

+ Enf. Hipertensiva, edema y
proteinuria en el embarazo, parto
y puerperio (17.7%)

+ Enfermedad del sistema
respiratorio que complica el
embarazo, el parto y el puerperio
(17.3%)

» Hemorragia obstétrica (17.3%)
+ Aborto (5%)

+ Sepsis y ofras infecciones
puerperales (4.7%)

Sumados representan 62% de
las defunciones. (Tabla 4)

Las Entidades que presentan una
RMM mayor a la nacional son:
DGO, HGO, CHIS, GRO, CHH,
YUC, MICH, SON, VER, QRO,
TLAX y DF. (Grafica 2)

Situacion actual

Tabla 1. Situacion actual

Cierre definitivo DGIS

A la semana DGIS

A la semana DGE

Afio Defunciones RMM Defunciones Defunciones RMM
2006 1166 50.9 365 48.8 364 48.6
2007 1097 48.1 364 48.8 381 51.1
2008 1119 49.2 365 49.1 357 48.0
2009 1207 53.3 330 44.5 347 46.8
2010 992 441 329 44.7 345 46.9
2011 971 43.0 335 454 361 48.9
2012 960 423 313 42.2 337 454
2013 - - - - 319 42.8
2014 - - - - 300 40.0

/A partir de la semana 45 (2013) el denominador utilizado para el cilculo de la RMM, tiene como fuente el SINAC.

Tabla 2. Avance Grafica 1. Defunciones por grupo de edad
Mexico, 2014

Al corte del mes de abril de 2013 ocurrieron 259
defunciones, en tanto que para el mismo corte de 2014 se
registro la ocurrencia de 265 defunciones.

Lo descrito representa un incremento de 6 defunciones
(2.3%) en el 2014 con respecto al 2013.

Tabla 3. Entidades con mayor nimero
de defunciones por institucion, 2014

Sin
IMSS Op ISSSTE atencion Total
y Otras

IMSS
Ord

Secret.
de Salud

26 5 0 1] ] a7 ©
CHIS ©z 5 1 0 7 25 8
VER b4 2 0 1 5 20 7
DF © 3 0 0 4 B 3]
MICH f 2 o 1 5 B 6
GRO 7 0 [i] 0 9 B 5
CHIH 6 2 1] 1 6 B 5
DGO 5 4 [1] 2 3 # 5
JAL 3 2 0 1] 9 H ]
GTO il 2 0 0 1] & 4
Otros 60 k] 1 3 24 07 36
Extranjera 1 0 0 0 0 1 0
Total 166 46 2 8 78 300 100

Grafica 2. Mortalidad Materna por entidad federativa
2014 y RMM Ideal para el cumplimiento
de la Meta del Milenio 2015
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Tabla 4. Defunciones maternas y Razon de Muerte Materna
por causa basica, 2014

Grupo® Total %

Enf. Hipertensiva, edema y
proteinuria en el embarazo, parto y 53 71 17.7
puerperio
Enfermedad del sistema respiratorio
que complica el embarazo, el parto y 52 6.9 17.3
el puerperio
Hemorragia obstétrica 52 6.9 17.3
Aborto 157 2.0 5.0
Sepsis y ofras infecciones 14 19 47
puerperales
Embolia obstétrica 13 1.7 43
Otras complicaciones relacionadas 6 0.8 20
con el embarazo y parto
Complicaciones venosas e‘n el 2 04 07
embarazo, parto y puerperio
Parto prolongado u obstruido, 1 0.1 0.3
presentacion anormal fetal
.Causals maternas indirectas 1 15 37
infecciosas
F‘Jausa.s maternas indirectas no 74 9.9 24.7
infecciosas
Coriocarcinoma | 01 0.3
Causa externa 1 0.1 0.3
M. Materna Tardia 2 0.3 0.7
Sin clasificar 3 0.4 1.0

Total general 300 40.0 100.0




Nayarit, en promedio, presenta
28 dias de retraso en Ila
notificacion. (Grafica 3)

Grafica 3. Promedio de retraso en la notificacion

Tabla 6. Proporcidn de defunciones identificadas al

por entidad federativa, 2014 aplicar método RAMOS, 2014

Defunciones

Zacalecas Nombre del Rarmcfodn Defunciones o, RAMOS~
Tabasco | estado totales
Morslos [ RAMOS~
Niscatan = Aguascalienles 0 A 0.0
Oaxaca [ x y z
Al comparar la RMM actual con el Quintana Roo [l Baja California o 7 0.0
: : = Veracruz Baja California S 0 o 0.0
promedio de los siete anos Sinatas S
! Hidalgo Campeche 0 1 0.0
previos, los estados que reportan Thrcals Coahuila o 6 0.0
- o " Campeche 4
incremento son: Durango, Hidalgo, Aguascaliontes 1 Salip o 1 0.0
Yucatan, Sonora, Michoacan Guanajuaio ke e 4 25 16.0
: : 2 : : SEB:_ L;i;?:h_si Chihuahua 1 15 6.7
Chiapas, Nuevo Leon, Queretaro, it Distrito Federal 2 19 21.1
Chihuahua y Tlaxcala. (Tabla 5) Chihuahua d Durango 3 14 21.4
Nuero Leon Promedio Guanajuato 2 13 15.4
uerrero e s
Jalisco Nacional= 6 Guerrero 1 16 6.3
h‘;’!":"""“ Hidalgo o] 13 0.0
Durango Jalisco 2 14 14.3
Tamaulipas México 5 37 13.5
NOTAS ACLARATORIAS puesia Michoncsn > 10 105
e T i1 Distrito Federal Morelos ] o 0.0
abla 5 y grafica 4.- La informacion que Mesica i
se compara es al cierre y al 31 de Coshuila Nayarit ) 1 1 100.0
diciembre del 2012. Nayarit = I Nuevo Leon 1 8 12.6
0 5 10 15 20 25 30 Oaxaca o T 0.0
~RAMOS = Reproductive Age Mortality Dias de notificacién Puebla 0 12 0.0
Survey. Incluye las causas basicas - - = Querétaro 2 6 33.3
A41.9, GO93.0-G93.9, 121.0-122.9, 146.0- Tabla 5. Diferencia de I? RMM 2014, con relacion al Quintana Roo o 3 0.0
151.9, [60.0-69.9, K72.0-K72.9, R57.0, promedio 2006-2013 . Pl e 4 4 55.0
R57.1, R57.9, R58.0 de la CIE-10; que Incremento Reduccion Sinl o i 0.0
pudieran ser clasificadas como muertes Durango San Luis Potosi St %
maternas al terminar la investigacion Hidalgo 26.4 Tabasco -18.6 Sonora 2 8 25.0
R Yucatan 19.3 Zacatecas -19.8 :abasco ! + 25'2
. amaulipas 1 g 14.
El método RAMOS identifica la magnitud [ttt 124 Quintans Roo o 1 4 250
del subregistro y de la mala clasificacion le;hoacan 8.5 Aguas.callemes -24.0 G 5 S5 4 0'0
de muertes matemas mediante la revision  [SIELER] 7.1 Nayarit -25.8 sracruz -
de todas las defunciones cuya causa Nuewo Ledn 6.3 Campeche -32.2 Yucatan 1 8 125
pudiera generar la sospecha de una Querétaro 4.6 Baja California Sur -40.3 Zacatecas o z 0.0
muerte materna; esia revision se realiza Chihuahua 46 Oaxaca -42.8 Extranjera 0 1 0.0
de manera permanente a partir de los TMaxcala 0.6 Morelos 45.4 Nacional 37 300 123

certificados de defuncion
independientemente del ciere del
Sistema Estadistico Epidemioldgico de
Defunciones.

Tabla 7. Defunciones por institucion a la misma semana, 2006-2014

R T Moraldad M (RMM) % de notificaciones Nofficacion oportuna® ldentificadas por

a Razon de Morialidad Materna S : 5 e

se caleula por 100 mil nacimientos Institucion 2006 2008° 2009 2010 2011 2012 2013 2014 - por !ﬁ I'I'!Ism‘)a meétodo RAMOS:

estimados. institucion en 2014 2014 % oportunas 2014 o

AL as causas basicas son clasificadas por SSA 158 193 191 185 181 173 154 160 166 98.8 123 4.1 15 9.0

[3‘ DGAE, el el definiivas y estan IMSS-Ord 46 62 66 49 5 61 53 49 46 978 33 it 1 239

stjetas 3 taciieacian. Privada 8 45 N 4 W M 3B 23 A7 471 6 353 2 18

*La oportunidad en la notificacion se Ofras 4 1 5 7 5 16 16 13 16 875 8 50.0 1 6.3

estima con el nimero de defunciones ISSSTE 3 5 4 4 10 ) 8 6 8 125 8 1000 0 0.0

netificadas en las primeras 24 horas de

ocurrida la defuncién. IMSS-Op 10 15 15 7 8 4 2 1 2 0.0 1 50.0 0 0.0
PEMEX 0 0 1 0 0 2 0 0 0 - 0 - 0 -

1/ Con base en los acuerdos SELENA 1 k ! i . 0 0 0 B : 0 - 0 )

esfablecidos en la segunda reunion SEMAR 1 0 0 1 1 0 0 0 0 - 0 - 0 -

ordinaria del Comité Tecnico Sin atencion

Especializado Sectorial en Salud, a partir eninsfitucion 113 59 53 54 59 6 68 &7 45 00 20 444 8 178

de la semana 45 del 2013, el

denominador para el calculo de la RMM TOTAL 364 381 357 347 345 361 337 39 300 773 199 66.3 37 123

se basa en los registros y proyecciones
del Subsistema de Informacién sobre
Nacimientos (SINAC).
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