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Hasta el 1 de noviembre se han registrado 21,855 casos de mujeres
con embarazo/puerperio en seguimiento por infeccién por COVID-19

EL 332% (n=7258) han resultado positivas a COVID-19, de las cuales
han fallecido 159, registrandose una letalidad de 221 %y un RMM a la
semana 43 de 9.4 x 100,000 RNV.

Los estados con mayor numero de casos de mujeres embarazadas o
puérperas con casos positivos a COVID-19 son Ciudad de México con
911, Nuevo Ledn 500 y Estado de México con 476

A la misma fecha se tienen reportados 9,168 recién nacidos notifica-
dos en plataforma de SISVER, de los cuales 15.4 % (n=1,414) son positi-
vos a COVID-19

En el corte del 1 de noviembre del 2020 en el seguimiento de muje-
res embarazadas y en puerperio se tienen 21,855 casos.

2.3% (492) 5.7% (1,473)

Influenza

0.5%

(116) * 33.2 % (n=7,258)

;:";’: - positivas a COVID-19

(7,258) * 0.5% (n=116) positivas
a influenza

33.7% (7,374) * 6.7% (n=1,473)
Sospechosas
* 57.3%(n=12,516)

negativas

® Sospechosas 1 Negativas = Confirmadas m Rechazadas

Con base al registro en SISVER:

Proporcion de casos en embarazadas positivas respecto al nacional:
0.83
La razon de sospechosas/confirmadas en embarazadas es: 0.20:1
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Porcentaje de positividad en mujeres embarazadas
y/o puérperas por semana Epidemiolégica, México 2020
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sisterna Nacional de Vigilancia Epidemiolégica/ sistema de Vigilancia Epidemioldgica
de Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemiolégica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020

Hasta el 1de noviembre del 2020 se han registrado un total de 7,258
embarazadas/puérperas Confirmadas a COVID-19.

Distribucidn de casos reportados y confirmados a
COVID-19 por fecha de inicio de sintomas a nivel
nacional, semana 45 2020

Positivas COVID-19 a nivel nacional,
semana 45 2020
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sisterna Nacional de Vigilancia Epidemiolégica/ sistema de Vigilancia Epidemioldgica
de Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemiolégica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020
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Embarazadas y puérperas positivas y sospechosas a COVID-19
por fecha de inicio de sintomatologia
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sisterna Nacional de Vigilancia Epidemiolégica/ sistema de Vigilancia Epidemioldgica
de Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemiolégica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020

Embarazadas y puérperas ingresadas como sospechosas
COVID-19 para estudio en base SISVER.
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sisterna Nacional de Vigilancia Epidemiolégica/ sistema de Vigilancia Epidemiolégica de
Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemioldgica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020
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Embarazadas y puérperas positivas a COVID-19 notificadas
por entidad federativa

Entidades con mayor numero de casos positivos
a COVID-19 en embarazadas y/o puérperas
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Se han registrado 196 casos en indigenas, principalmente en Yucatan, Guerrero, Oaxaca
Se han registrado 12 casos positivos en migrantes principalmente en Baja California

Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sisterna Nacional de Vigilancia Epidemioldgica/ sistema de Vigilancia Epidemioldgica de
Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemiolégica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020

Embarazadas y puérperas positivas a COVID-19
notificadas en poblaciéon Indigena

Hasta el 1de noviembrese hanreportado
196 casos de mujeres embazadas/puérperas
en poblaciénindigena

Yucatdneslaentidad que registra el 27% de
los casos notificados

Se hanregistradotres defunciones lo que
implica una letalidad del 1.53%

El 6.0% se encuentra hospitalizadacomo
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sisterna Nacional de Vigilancia Epidemioldgica/ sistema de Vigilancia Epidemiologica de
Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemiolégica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020

10



Defunciones por estado notificante positivas a COVID-19

Hasta el al 1 de noviembre se han reportado 159 defunciones maternas ENTIDAD DEFUNCIONES
por COVID-19, con una letalidad de 2.19%. Resultado del empate de e — "
base de Notificacion inmediata de muerte mater y SISVER CHIAPAS 1
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La Razon de Mortalidad Materna para
COVID-19 esde 9.4 x 100,000 RNV ala
Semana epidemioldgica 43 y representa el
21.1% de las Muertes Maternas
reportadas

YUCATAN
ZACATECAS

*Se incluye una Muerte Materna por COVID-19, la cual no fue notificada a SISVER, pero cuenta con resultado
positivo, en el estado de Veracruz

Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sistemna Nacional de Vigilancia Epidemioldgica/ sistema de Vigilancia Epidemiologica de
Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemiolégica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020
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Defunciones por estado positivas a COVID-19

De las 155 Muertes Maternas por COVID-19 se tiene que:

Mediana de edad de 31 afios, rango entre 16 y 42 afios
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica/ sistema de Vigilancia Epidemiolégica de
Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemioldgica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020
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Muertes Maternas positivas a COVID-19 positivo por
Semana Epidemiologica y RMM*
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Razén de Mortalidad Materna por COVID-19
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica/ sistema de Vigilancia Epidemioldgica de
Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemioldgica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020
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Casos confirmados a COVID-19 a nivel nacional,
hasta el 1 de noviembre del 2020

De los 7,258 casos positivos de embarazadas a nivel

nacional setiene que el promedio de edades de 28.4 Comorbilidades notificante de embarazadas
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica/ sistema de Vigilancia Epidemiolégica de
Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemiolégica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020
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~O SEMANAL DE EMBARAZADAS Y PUERP

INFORME EPIDEMIOLOG

Casos confirmados a COVID-19 a nivel nacional,
hasta el 1 de noviembre del 2020

Sintomatologia registrada en pacientes
Estado actual de la paciente embarazada confirmadas a COVID-19

confirmada a COVID-19

Cefalea

Grave Tos

Fiebre
/ Mialgias

Artralgia

No Grave Odinofagia
18.0% (305) finorrez

Disnea 23.4
Alta Dotor Toracics 19.2
Irritabiliciad 15.2
Dolor abdominal - 118 =
Vomito - 10.5 " 7'258
n=7,100 # Hospitalizado = Ambulatorio prrea - 132

Polipnea - 8.2
Conjuntivitis . 7.6

En los casos graves, pasaron 3.9 dias desde el aaross || 18
inicio de sintomas y el ingreso hospitalario

Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica/ sistema de Vigilancia Epidemioldgica de
Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemioldgica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020
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Estado actual de casos de embarazadas/puérperas
confirmados a COVID-19 por entidad federativa,

hasta el 1 de noviembre del 2020
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica/ sistema de Vigilancia Epidemioldgica de
Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemiolégica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020

Casos de embarazadas/puérperas confirmadas COVID-19
Hospitalizados por entidad federativa,
hasta el 1 de noviembre del 2020
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica/ sistema de Vigilancia Epidemiolégica
de Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemioldgica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020
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Seguimiento de 266 casos graves hospitalizados

» Lamedianade edad es de 28 afios con un rango
entre 14y 48 afios

» El11.6% (n=31) tienela comorbilidadde
Obesidad

» El 5.3% (n=14) tiene comorbilidad de diabetes

» El19.6% (n=52) se encuentraen la UCI

» El 6.0%(n=16)se encuentraintubado en la UCI
Trimestre de Embarazadas graves positivas a COVID-19

3.8% (10)
n=266

37.2% (99)
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|

Entidad de Embarazadas graves
positivas a COVID-19
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23
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica/ sistema de Vigilancia Epidemioldgica de
Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemiologica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020

17




DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Direccion de Vigilancia Epidemioldgica de Enfermedades No Transmisibles

Seguimiento de RN positivos a COVID-19

Hasta el 1 de noviembre del 2020 se tienen contabilizados 9,168 RN
notificados en la base de SISVER de los cuales 15.4% (n=1,414) son positi-
vos a COVID-19%.

15.3% (n=216) hijos de madres
positivas a COVID-19

8.3 % (n=117) hijos de madres
negativas a COVID-19

0.3 % (n=4) hijos de madres
sospechosasa COVID-19

>43
. 76.2% (n=1,077) No se encontré el
SINg registro de la Madre en la base SISVER

Fuente: Direccion General de Epidemiologia/Sistera Nacional de Vigilancia Epidemioldgica/ sistema de Vigilancia Epidemioldgica de
Enfermedades Respiratorias/Mujeres embarazadas/ Semana epidemioldgica 45 2020, corte 1de noviembre de 2020
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