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INFORMACION RELEVANTE MUERTES MATERNAS

* La razdn de mortalidad materna calculada es de 20.8
defunciones por cada 100 mil nacimientos estimados, o que
representa una disminucion del 19.4% en la razdén respecto a la
misma semana epidemioldgica del anho anterior.

» Las principales causas de defuncién son:

Hemorragia obstétrica (22.6%), Enfermedad hipertensiva, edema
y proteinuria en el embarazo, el parto y el puerperio (9.4%),
Aborto (85%) y Complicaciones en el Embarazo (6.6%). Las
entidades con defunciones maternas son: Chihuahua (1),
Veracruz (9), Chiapas (8), Jalisco (8) y Edo. de México (7). En total
representan el 35.8% de las defunciones.
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Situacion actual

la 1. Situacién actual

Cierre definitivo DGIS A la sem A la semana
z . Defunciones RMM Defunciones Defunciones
La razén de mortalidad
2012 960 42.1 245 43.0 261 45.8
matern_a calculada es de 20._8 2013 861 38.0 232 20.8 238 41.9
defunciones por cada 100 mil 2014 872 38.9 256 45.4 280 497
nacimientos estimados, lo que 2015 778 34.2 101 34.3 174 31.3
representa una disminucion 2016 812 37.7 228 41.8 208 38.1
del 19.4% en la razén con la 2017 758 35.5 171 31.5 169 31.2
misma fecha del afio pasado. 2018 710 35.2 185 36.0 185 36.0
(Tab|a 1) 2019 695 35.5 179 35.2 161 31.7
2020 1014 55.2 147 30.9 143 30.0
2021 1109 59.2 316 66.8 297 62.8
2022 678 38.2 215 48.5 199 44.9
2023 ke ke ke ke 133 25.8
2024 ok ok ok ok 106 20.8

Tabla 3. Entidades con mayor namero
de defunciones por institucién, 2024

El grupo de edad con mayor Tabla 2. Avance
RMM es el de 45 - 49 afios.

(Gréfica 1)
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Las entidades con defunciones
maternas son: Chihuahua,
Veracruz, Chiapas, Jalisco y = DEF —RMM
Edo. De México, con el 35.8%
del total de las defunciones.
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Las principales causas de

defuncion son:

* Hemorragia obstétrica (22.6%)

* Enfermedad hipertensiva,
edema y proteinuria en el Grupo”

Gréfica 2. Promedio de retraso en la notificacion

Tabla 3. Defunciones maternas y Razén de Muerte Materna

por causa agrupada, 2024 por entidad federativa, 2024

QUERETARO

embarazol el parto y el Hemorragia Obstétrica TLAXCALA
rperi 4% Edema, proteinuria y trastornos YUCATAN
puerperio (3 ) hipertensivos en el embarazo, parto y 10 2.0 9.4 CIUDAD DE MEXICO
+ Aborto (8.5%) puerperio HIDALGO
- Complicaciones del embarazo,  [JNSS o 18 85 A
parto y puerperio (6.6%) Complicaciones del embarazo, parto y 7 1.4 6.6 JAUSCO
puerperio* NUEVO LEON [N
Embolia obstétrica 7 1.4 6.6 COAHUILA
(Tablg 3)_ Sepsis y otras infecciones puerperales 3 0.6 2.8 SONORA [N
*Complicaciones del embarazo, Trastornos de la placenta 1 0.2 0.9 chmpcHe .
io (CIE-10 : 021 . . GUANAJUATO [l
parto y puerperio ( o 0 Enf. Del sistema circulatorio 8 1.6 7.5 -§ TABASCO
023-042, 047-066, 068- 069, ) ) & couvA
073-084) Otras Enf. Y afecciones que complican el s 1.6 75 SAN LUIsPOTOS! [
embarazo, parto y puerperio AGUASCALIENTES [
MExico [l
Enf. Del sistema digestivo 1 0.2 0.9 TAMAULPAS
Otras Enf. Virales (COVID) que complican o -~ am ZAcATECAS
el embarazo, parto y puerperio : ) GUERRERC I
Enf. Del sistema respiratorio 3 0.6 2.8 PUEsLA I
MICHOACAN
. : Dengue Grave 2 0.4 1.9 QUINTANA ROO [
La oportunldad en promedlo Tuberculosis que complica el embarazo, 2 0.4 190 VERACRUZ
e t i ) ) CHIAPAS
presenta 3.2 dias en la o Paohene s o6 28 s B
notificacic')n. (Gré-ﬁca 2) Otras Enf. De la Sangre 1 0.2 0.9 BAIA CALFORNIA I
Sin clasificar 13 2.5 12.3 o 3 6 9 12 15 18 21 24 27 30
Total general 106 20.8 100.0 Dias para la notificacién

Las entidades federativas que
presentan una RMM mayor a la
nacional son:
Tamaulipas,Chiapas, Jalisco,
Nuevo Leon, Yucatén,

Zacatecas, Oaxaca, Hidalgo, g " oo
Coabhuila, Baja California Sur, 51
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Chihuahua. ' f i f —o
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ion de defunciones identificadas p

El 13.2% de las defunciones
BIRMM, 2024

se identificaron por BIRMM.
(Tabla 5)

Grafica 4. Razon de mortalidad materna por 100 mil nacimientos

estimados (media, IC95%). México 2007 - 2023

% BIRMM
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zAC o 2 0.0 ¢ RMMObS —emmm=RMM Estim = = I|.C.inferior = = I.C. superior
Nacional 14 106 13.2

la 6. Defunciones insti a la misma sem

% de Notificacion Identificadas por
notificacio-nes oportuna método BIRMM
Institucion 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 por la misma
instituciéon en
2024

NOTAS ACLARATORIAS

La Razén de Mortalidad Materna (RMM)
se calcula por 100 mil nacimientos

. : SSA 118 116 146 66 110 64 85 86 60 125 95 55 49 4.0 45 91.8 3 3.2
estimados, el calculo del 2022 se realiza
S v IMSS 37 35 45 35 22 27 28 29 35 75 36 32 15 0.0 13 0.0 1 2.8
con la ultima informacion reportada por la
DGIS Privada 31 16 20 23 11 19 15 11 7 17 11 8 6 1.0 3 50.0 3 0.0
Otras 11 13 15 9 8 9 13 9 7 18 8 3 5 0.0 5 0.0 1 0.0
“Las causas basicas son clasificadas por ISSSTE 7 4 8 2 10 4 3 2 5 8 5 2 1 0.0 1 0.0 1 0.0
& DGI,E’_ g Cefinitivasiylestanistjetas IMSS BIENESTAR 1 1 2 2 1 3 4 4 1 4 4 3 2 0.0 2 0.0 o 0.0
a rectificacion.
PEMEX o o o o o o o o o o o o o 0.0 o 0.0 o 0.0
*La oportunidad en la notificacion se SEDENA o o o o o} 2 o o o 3 o o 1 0.0 1 0.0 o 0.0
estima con el nimero de defunciones SEMAR o o o o o o o o 1 o o o 1 0.0 1 0.0 o 0.0
notificadas en las primeras 24 horas de Sin atencion en
p institucién 56 53 44 37 46 41 37 20 27 47 40 30 26 2.0 16 61.5 5 0.0

ocurrida la defuncién.

TOTAL 261 238 280 174 208 169 185 161 143 297 199 133 106 67.0 87 82.1 14 7.0
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