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INFORMACION RELEVANTE MUERTES MATERNAS

* La razdn de mortalidad materna calculada es de 30.2
defunciones por cada 100 mil nacimientos estimados, o que
representa una disminucion del 38.9% en la razon respecto a la
misma semana epidemioldgica del ano anterior

» Las principales causas de defuncién son:

Hemorragia obstétrica (16.9%); Enfermedad hipertensiva, edema

y proteinuria en el embarazo, el parto y el puerperio (16.9%);

Aborto (6.8%); Enfermedades de las vias respiratorias (6.4%) y

Complicaciones en el embarazo, parto y puerperio (6.2%)

* Las entidades con mas defunciones maternas son: Edo. de
México (66), Veracruz (42), Jalisco (40), Puebla (36) y Chiapas
(35). En conjunto suman el 401% de las defunciones
registradas
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Situacion actual

Cierre defi A la semana DGE
La razén de mortalidad Defunciones Defunciones RMM
2012 960 42.1 930 41.6 940 42.0
materna calculada es de 30.2 2013 861 379 851 382 894 201
defunciones por cada 100 mil 2014 872 387 851 38.5 o38 a2.4
nacimientos estimados, lo que 2015 778 350 765 35.1 750 34.4
representa una disminucion 2016 812 37.2 811 37.9 762 35.6
del 38.9% en la razon con la 2017 758 35.0 744 35.0 737 34.7
misma fecha del afio pasado. 2018 710 34.6 680 33.7 672 33.3
(Tabla 1) 2019 695 34.2 693 34.7 672 33.7
2020 1014 53.9 968 52.6 932 50.6
2021 s e Rl s 1036 49.5
2022 e e s el 628 30.2

Tabla 3. Entidades con mayor namero
de defunciones por institucién, 2022

/A partir de la semana 45 del 2013, el denominador utilizado para el célculo de la RMM, tiene como fuente el SINAC
El grupo de edad con

Tabla 2. Avance
mayor RMM es el de 45 a

49 afios. (Grafica 1) En la primera semana de diciembre de 2021 se :

MSS
. . E Entidad Fed a SSA IMSS ISSSTE PEMEX SEDENA PRIVADA
registraron 1003 defunciones, en tanto que para el mismo nidad Fec S S BIENESTAR '°° c
corte de 2022 se registraron 586 defunciones. oSS oo ° o ° ° ° ° 2 o3
Lo descrito representa una disminucién de 417 defunciones  euncaroruasox o o . ; g g : o B
(41.5%) en el 2022 con respecto al 2021. CAMPECHE 2 o o o o o 1 o 3 os
COAHUILA 7 4 o o] o o 3 1 15 2.4
COLIMA o 1 o 4] o o o o 1 0.2
. . CHIAPAS 24 2 6 o o o o 3 35 56
Las entidades con mas Grafica 1. Defunciones por grupo de edad CHIHUAHUA o . . ; ; 0 >ooE e
. M éX | co 2022 CIUDAD DE MEXICO 13 5 o 3 ° ° N 4 26 a1
defunciones maternas son: J DURANGO s 6 0 0 0 0 0 18 20
o GUANAJUATO 14 ° o o o o 3 3 20 a6
Estado de México, s DEF —RMM GUERRERO 5 4 0 0 0 0 ' 13w sa
Veracruz, Jalisco, Puebla y 180 200 oo o3 0 ° 0 ° ° foom
. . 11 9 o] 1 0 0 4 15 40 6.4
Chlapas. El’l Conjunto 160 MEXICO 29 11 o [ o 1 9 16 66 105
0 MICHOACAN 14 5 o o o o 2 8 29 4.6
Suman.el 40.1 AJ de las 140 MORELOS s ° ° 0 0 0 0 5 08
defunciones registradas. 120 NAYARIT s s 0 o 0 0 o 3 o 14
(Tabla 3) 4 NUEVO LEON 8 ° o o o o o 12 20 46
C, OAXACA
1m s 16 5 1 1 o o 2 5 30 4.8
8 L 100 = PUEBLA 27 4 o o o o 2 3 36 5.7
é 80 14 QUERETARO 5 2 0 0 o o 0 o 7 11
o} QUINTANA ROO 4 3 [} [} [} [} 1 [} 8 1.3
060 SAN LUIS POTOSI 6 2 0 0 0 0 1 6 15 24
40 SINALOA 6 o [} [} [ [ 1 1 8 1.3
SONORA 6 7 [} [} [} [} [} 1 14 2.2
20 TABASCO 6 o] 0 1 0 0 1 3 11 1.8
TAMAULIPAS 11 4 0 0 2 0 2 1 20 3.2
0 -0 TLAXCALA 14 1 0 0 o o o 0 15 2.4
: g g g % % g gr’ VERACRUZ 25 5 3 [ o o 4 5 42 6.7
o) ) 1) T 1) 1 1) I YUCATAN 3 3 o o o o o 1 7 11
— — 3 N ™ [ < < ZACATECAS 1 1 o ) o o) o 3 5 0.8
Total general 307 124 11 7 2 1 40 136 628 100
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Las principales causas de

defuncion son:

» Hemorragia obstétrica (16.9%)

* Enfermedad hipertensiva,
edema y proteinuria en el

Tabla 3. Defunciones maternas y Razon de Muerte Materna Grafica 2. Promedio de retraso en la notificacion

por causa agrupada, 2022 por entidad federativa, 2022

OAXACA

Grupo ” Total RMM %
NAYARIT

embarazo, el parto y el Hemorragia obstétrica 106 5.1 16.9 JALISCO
1 BAJA CALIFORNIA
puerperio (%6-9%) Enf. Hipertensivas 106 51  16.9 VBco
© LS () : Aborto 43 21 68 WU Lo
* Enfermedad del sistema e —— — MICHOACAN
espiton (6.4%) e i —
+ Complicaciones en el pic -paroy SAN LUIs POTOS! -
7 puerperio 39 1.9 6.2 GUERRERO |
embarazo, parto y puerperio TAMAULIPAS
= d b QUERETARO N
(6 2%) COVID-19 29 1.4 4.6
= SINALOA N
COVID-19 virus no identificado 3 0.1 0.5 g TABASCO I
42 BAJA CALIFORNIA SUR I
abla mbolia obstétrica . o SONORA [N
Tabla 3 Embolia obstétri 24 1.2 3.8 -
Trastornos placentarios 13 0.6 21 GUAN:JUUE:TLS _—
Sepsis y otras infecciones puerperales 13 0.6 2.1 Vj’;’;ﬁfgﬁ —
CHIAPAS N
Otras Enf. De la Sangre 11 0.5 1.8 ZACATECAS NN
La oportunidad en Trauma obstétrico 11 0.5 1.8 ool ——
promedio presenta 6.1 Muerte obstétrica no especificada 6 0.3 1.0 el
dias en la notificacion. Causas indirectas no infecciosas 141 6.8 225 e ——
(Grafica 2) Causas indirectas infecciosas 20 1.0 3.2 Rl —
Otras causas 7 03 11 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
Sin clasificar 16 0.8 25 Dias para la notificacion
Total general 628 30.2 100.0
Grafica 3. Mortalidad Materna por Entidad de Residencia y RMM 2022
84 120.0
i i 80
Las entidades federativas que 80 . RMM= 30.2
presentan una RMM mayor a la 72 100.0
nacional son: Puebla, Veracruz, o
San Luis Potosi, Nuevo Ledn, 60 326
) . > . 56 80.0
Tan_wauh_pas, Mlcr_loacan, Baja 52 276 co s ", =
California, Nayarit, Oaxaca, 5aa \ R, T J .
Guerrero, Chihuahua, Durango 2% “ / 316 '
y Tlaxcala. 3
28 40.0
24
20 18‘.3
16 " | 16.7
12 \ 20.0
3 8.4 3
g — - A —_— 40 J 66 ! 29 ﬁ 0.0
72} [S TN a x = 2] = > < o o o - > -3 > o Q
< ® = 238553368 ¢g =% g 2 g g

mmm Defunciones para RMM Defunciones Tardias y Secuelas
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ion de defunciones identificadas p

5 .
El 11.0% de las defunciones SR

se identificaron por BIRMM.
(Tabla 5)

Grafica 4. Razon de mortalidad materna por 100 mil nacimientos

estimados (media, IC95%). México 2007 - 2021

% BIRMM

AGS o 2 0.0
BC a1 23 4.3
BCS o 2 0.0
Razon de mortalidad materna came : 2 833
. - coAH 1 15 6.7 60.0 -
por 100 mil nacimientos coL 1 1 100.0
- . 0, CHIS o 35 0.0
es:umados (media, 1C95%). i - - o
México 2007 — 2021) CcDMX 6 26 23.1
Y DGO 2 i8 11.1
(Gréfica 4) ero 3 2o o
GRO 2 33 6.1
HGO 2 13 15.4
. JAL 9 40 22.5
El 72.3 % de las defunciones ME 5 ° 66 16 40.0 -
fueron notificadas por la MicH 6 29 20.7
A a o /2 1 5 20.0
institucion en donde ocurre la NAY 1 ° 11.1
defuncién. (Tabla 6) NL 1 29 3.4
OAX 5 30 16.7
PUE a4 36 11.1
QRO 1 7 14.3
Q ROO 3 8 37.5
SLe ° s o0 w -l —+—«
SIN 1 8 12.5 " N @ @ © H2 N m % 1 © N ® o ©o o
SON a1 14 7.1 [=] [=] [=] - - - - - - - - - - N N
TAB 1 11 01 f & 8 8 R R R R /8 "/ R R ® 8 8§
TAMPS 3 20 15.0
Nute ° - oo ¢ RMMObs =———RMMEstim = = IC.inferior = = I.C. superior
YucC o 7 0.0
ZAC o 5 0.0
Nacional 69 628 11.0

r institucion a la misma sem

Notificacion

% de Identificadas por
notificacio-nes oportuna método BIRMM
NOTAS ACLARATORIAS Instituciéon 2022 por la misma
institucion en
La Razén de Mortalidad Materna (RMM) 2022
se calcula por 100 mil nacimientos
estimados, el calculo del 2020 se realiza SSA 461 470 467 353 370 324 328 319 431 507 307 97.4 273 88.9 31 10.1
con la ultima informacién reportada del IMSS 146 159 158 120 129 104 117 139 197 249 124 89.5 97 78.2 9 7.3
2019 por la DGIS. Privada 87 56 69 91 61 71 a7 53 73 61 40 30.0 26 65.0 9 0.0
Otras 36 35 41 35 42 36 30 31 28 45 32 53.1 31 96.9 1 0.0
n o .
Les GRuReR basma's.s'on clasmt,:adag [pif ISSSTE 24 21 20 12 21 15 6 7 15 22 7 0.0 7 0.0 [¢] 0.0
la DGE, no son definitivas y estan sujetas
a rectificacion. IMSS BIENESTAR 9 7 8 6 7 11 15 12 13 15 11 0.0 10 0.0 o 0.0
PEMEX (o] (o] o (o] 1 1 1 4 2 0.0 2 0.0 [¢] 0.0
*La oportunidad en la notificacién se SEDENA o 1 4 2 1 3 7 3 1 0.0 1 0.0 o 0.0
estima con el nimero de defunciones SEMAR 1 o 2 o 2 o o] o o 0.0 o] 0.0 o] 0.0
notificadas en las primeras 24 horas de Sin atencién en
ocurrida la defuncién institucion 176 145 169 131 128 172 128 110 167 130 104 0.0 48 0.0 19 0.0
TOTAL 940 894 938 750 762 737 672 672 932 1036 628 72.3 495 78.8 69 11.0
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