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Indicadores
Línea de base para la evaluación y monitoreo de avances del

“Plan para acelerar la reducción de la mortalidad materna y de la morbilidad materna grave”

INDICADOR AÑO 2010 AÑO 2011
4.3.1 Razón de mortalidad materna (RMM)
a) N° total de muertes maternas
b) N° total de nacidos vivos

Fuente/año

c) N° de muertes maternas por causa:
N° de muertes por Trastornos Hipertensivos 
(Total) O10-O16
• Pre-eclampsia O14
• Eclampsia O15
• Hipertensión crónica O10-O11
Hemorragia (Total) O20, O44-O46, O67, O72
• Hemorragia segunda mitad O44.1-O45
• Hemorragia postparto O72
Sepsis A34, O85-O86
Aborto O00-O06
Parto obstruido  O64-O66
Otras directas O21-O22, O23-O43, O47-O63, 
O68-O71, O73-O84, O87-O92
Indirectas B20-B24 más embarazo, F53, M830, O98-O99
Mal definidas /No especificadas O95
Suicidios/otras muertes violentas. Recordar que estas muertes 
no se incluyen actualmente en la RMM

Fuente/año

d) N° de muertes maternas por edad. (Total)
10-14
15-19
20-24
25-29
30-34
35-39
40-44
45-49
50 y más años

Fuente/año

992
2,073,111

2002-2011 muertes maternas 
INRGI-SSA Certificado de 

nacimiento SSA 2010 
http://dgis.salud.gob.mx/cubos/

248

85
144
16
194
47
147
18
92
4

171

260
4

128
Elaboración propia a partir de 

la base de datos de 
mortalidad materna definitiva 

de la DGIS, 2010.

4
125
209
203
211
179
55
4
2

Elaboración propia a partir de 
la base de datos de 

mortalidad materna definitiva 
de la DGIS, 2010.

971
2,167,060

2002-2011 muertes maternas 
INRGI-SSA Certificado de 

nacimiento SSA 2011 
http://dgis.salud.gob.mx/cubos/

237

91
132
9

224
43
177
30
74
7

157

240
2

123

Cubos de mortalidad materna 

8
133
191
208
207
160
58
5
1

Elaboración propia a partir de 
la base de datos de 

mortalidad materna definitiva 
de la DGIS, 2011.

Graciela Freyermuth Enciso*

*Investigadora del Centro de Investigaciones y Estudios Superiores en Antropología Social del Sureste (CIESAS), Secretaria 
Técnica del Observatorio de Mortalidad Materna en México (OMM), gracielafreyermuth54@hotmail.com . La validación estuvo 
a cargo de José Alberto Muños del área de Indicadores del OMM.



INDICADOR AÑO 2010 AÑO 2011
4.3.2 Razón de morbilidad materna grave total 
y por causas

Observaciones

a) N° total de casos de morbilidad materna (grave)

Fuente/año

b) Nº casos de morbilidad materna grave por causa
• Pre-eclampsia O14.1
• Eclampsia O15

Observaciones

Hemorragia calificada de excesiva o tardía por el CIE10 o 
con altas tasas de letalidad
Hemorragia segunda mitad con alta tasa de letalidad-O45
Hemorragia posparto o durante el parto con alta tasa de 
letalidad O720
Hemorragia del tercer período del parto; O721 Otras hemo-
rragias postparto inmediatas, O723 Defecto de la coagula-
ción postparto, O751 Choque durante o después del trabajo 
de parto y el parto
Aborto con hemorragia excesiva o tardía. o choque CIE10
Sepsis O85X

Observaciones

Fuente/año

c) N° de morbilidad materna por edad. O00 a O90 exclu-
yendo O84, O80, O47, O95, 096, O97 fallecimientos
10-14
15-19
20-24
25-29
30-34
35-39
40-44
45-49
50 y más años
No especificado
Total

Fuente/año

http://www.sinais.salud.gob.mx/eg
resoshospitalarios/basesdedatoseh.

html

Disponibles del 2004 al 2010 
para todo el sistema de salud y 
del 2000 al 2010 para los SESA

http://www.sinais.salud.gob.mx/eg
resoshospitalarios/basesdedatoseh.

html; Bases del Sector Salud  
BDSS_2010

22,163
2,565

Para los cáculos anteriores es 
necesario desactivar los ingresos 
por mortalidad aún cuando la 

base de morbilidad se de en cubos 

6,208

2,857

2,486

865
1,317

Para los cálculos anteriores es 
necesario desactivar los egresos 

por mortalidad aún cuando la base 
sea de morbilidad en los cubos 

http://www.sinais.salud.gob.mx/egr
esoshospitalarios/basesdedatoseh.h

tml; Bases del Sector Salud 
BDSS_2010

7,732
194,310
310,147
269,472
189,090
104,772
27,418
2,760
625
344

1,106,679
http://www.sinais.salud.gob.mx/
egresoshospitalarios/basesdedat

oseh.html

http://www.sinais.salud.gob.mx/e
gresoshospitalarios/basesdedatose

h.html

Disponibles del 2004 al 2011 
para todo el sistema de salud y 
del 2000 al 2011 para los SESA

http://www.sinais.salud.gob.mx/e
gresoshospitalarios/basesdedatose

h.html; Bases del Sector Salud  
BDSS_2011

22,272
2,501

6,344

2,915

2,595

834
1,443

Para los cálculos anteriores es 
necesario desactivar los egresos 

por mortalidad aún cuando la base 
sea de morbilidad en los cubos 

http://www.sinais.salud.gob.mx/eg
resoshospitalarios/basesdedatoseh.

html; Bases del Sector Salud 
BDSS_2011

8,116
202,294
319,292
274,561
191,748
106,126
29,072
2,802
670
36

1,134,717
http://www.sinais.salud.gob.mx/
egresoshospitalarios/basesdedat

oseh.html



INDICADOR AÑO 2010 AÑO 2011

10.3
36.4
51

61.2
69.9
71.0
66.6
ND

http://www.inegi.org.mx/prod_serv/
contenidos/espanol/bvinegi/product
os/metodologias/ENADID/2009/met
_y_tab_enadid09.pdf Cuadro 5.6.6

4.3.3 N° de países con subpoblaciones [según etnia 
(indígena y no indígena) o localización geográfica 
(rural o urbana) o división subnacional (departamento, 
provincia, estado)] con RMM mayor a 125 x 100.000 
nacidos vivos
a) RMM mayor a 125 por 100,000 en un Departamento, 
Provincia o Estado
b) RMM mayor a 125 por 100,000 en área rural
c) RMM mayor a 125 por 100,000 en área urbana
d) RMM mayor a 125 por 100,000 en población indígena
e) RMM mayor a 125 por 100,000 en población mestiza
f) RMM mayor a 125 por 100,000 en población afrodes-
cendiente
g) RMM mayor a 125 por 100,000 en población blanca/ 
caucásica
h) RMM mayor a 125 por 100,000 en población con grado 
de marginación muy alto
i) RMM mayor a 125 en municipios con bajo índice de 
desarrollo humano. 2002-2011
4.3.4.1 Distribución porcentual de uso de métodos 
anticonceptivos modernos por mujeres en edad fecun-
da (15-49 años), (total) porcentaje de mujeres en edad 
fértil/ usuarias activas de anticoncepción de institucio-
nes públicas según entidad federativa, 2000-2012/

Observaciones

a) Porcentaje de uso de métodos anticonceptivos moder-
nos por edad
15-19
20-24
25-29
30-34
35-39
40-44
45-49
50 y más años

Fuente/año

Fuente: Secretaría de Salud, DGIS. 
Boletín de Información Estadística 
2000-2011 (Volumen III) y Conapo. 

Proyecciones de la Población de 
México 2010-2050 e Indicadores 
Demográficos Básicos 1990-2010, 

2000-2011

Fuente: Secretaría de Salud, DGIS. 
Boletín de Información Estadística 
2000-2011 (Volumen III) y Conapo. 

Proyecciones de la Población de 
México 2010-2050 e Indicadores 
Demográficos Básicos 1990-2010, 

2000-2011

NO

NO
NO
NO
NO

ND

ND

NO

SÍ

NO

NO
NO
NO
NO

ND

ND

NO

SÍ

35.6 36.1

ND
ND
ND
ND
ND
ND
ND
ND



INDICADOR AÑO 2010 AÑO 2011

Solo SSA desglosa por edad

b) Distribución porcentual de uso de métodos anticon-
ceptivos modernos por edad
Urbana
Rural

Fuente/año

a) Distribución porcentual de uso de métodos anticon-
ceptivos modernos en edad fecunda

Fuente/año

Observaciones

45.9
51.8

ND
NDX

http://www.inegi.org.mx/prod_serv/
contenidos/espanol/bvinegi/product
os/metodologias/ENADID/2009/met
_y_tab_enadid09.pdf Cuadro 5.6.6

http://www.sinais.salud.gob.mx/p
u b l i c a c i o n e s / i n d e x . h t m l , 
Volumen III. Servicios otorgados y 
Programas sustantivos, Boletín 
Número 30 año 2010. 'Indicado-
res de programas sustantivos 
según entidad federativa, 2010, 
Indicadores por entidad federati-
vas cuadro V.3.3



INDICADOR AÑO 2010 AÑO 2011
4.3.4.2 N° de países que tienen datos nacionales  
sobre consejería y suministro de anticonceptivos 
posparto y/o posaborto por los servicios de salud
a) Tiene su país datos nacionales sobre consejería anti-
conceptiva posparto
b) Tiene su país datos nacionales sobre consejería anti-
conceptiva posaborto
c) Tiene su país datos nacionales sobre suministro de 
anticonceptivos posparto
d) Tiene su país datos nacionales sobre suministro de 
anticonceptivos posaborto

Fuente/año

4.3.4.3 Porcentaje de muertes maternas debidas al 
aborto reducidas en 50%
a) Porcentaje de muertes maternas debidas a aborto, 
O00-O06

Fuente/año

4.3.4.1 N° de países que tienen 70% de cobertura 
prenatal con cuatro o más controles
a) N° de mujeres con cuatro o más controles prenatales

Observaciones
Fuente/año
Observaciones
4.3.4.2 Cobertura institucional del parto
a) N° de nacimientos (vaginal y cesárea) registrados en 
Servicios de Salud (vivos)

Fuente/año

4.3.4.3 N° de países que tienen como mínimo 60% de 
cobertura de control del puerperio a los 7 días del parto

a) N° de mujeres con control puerperal (primera vez)

Fuente/año

Observaciones

http/pda.salud.gob.mx/cubos/ce
gresos_prod2010.html 

Elaboración propia a partir de la 
base de datos de mortalidad 

materna definitiva de la DGIS, 
2010.

Elaboración propia a partir de la 
base de datos de mortalidad 

materna definitiva de la DGIS, 
2011.

NO

NO

SÍ

SÍ

1,859,340 1,957,756

2,073,111 2,167,060

882,764 926,513

NO

NO

SÍ

SÍ

9.3% 7.6%

SINAC 2010
Certificados de nacimiento 2010

Solamente se podría conocer en 
los expedientes clínicos si la 

atención se dio entre el alta y el 
7mo día después del parto

Solamente se podría conocer en 
los expedientes clínicos si la 

atención se dio entre el alta y el 
7mo día después del parto

http://www.sinais.salud.gob.mx/publica
ciones/index.html, Volumen III. Servicios 
otorgados y Programas sustantivos,
Boletín Número 30 año 2010. Cuadro 
III.1.1 salud reproductiva por Institución

http/pda.salud.gob.mx/cubos/ce
gresos_prod2011.html 

SINAC 2011
Certificados de nacimiento 2011

Certificados de nacimiento 2010 Certificados de nacimiento 2011



INDICADOR AÑO 2010 AÑO 2011

2,021,662 2,117,867

http://pda.salud.gob.mx/cubos
/cegresos_2010.html

http://pda.salud.gob.mx/cubos
/cegresos_2011.html

CIESAS-INMUJERES, 2012, Resultado 
del Monitoreo de la Atención a las 
Mujeres en los Servicios Públicos 

del Sector Salud, 
http://www.inmujeres.gob.mx/images/
stories/cuadernos/c29_o.pdf pag.109

CIESAS-INMUJERES, 2012, Resultado 
del Monitoreo de la Atención a las 
Mujeres en los Servicios Públicos 

del Sector Salud, 
http://www.inmujeres.gob.mx/images/
stories/cuadernos/c29_o.pdf pag.109

Sitio de la Dirección General de 
Información en Salud (DGIS) en 

Internet: http://dgis.salud.gob.mx/ ó 
http://www.salud.gob.mx/

http://www.omm.org.mx/images/st
ories/ANEXO_Unidades_medicas_re
solutivas_para_la_atencion_de_la_

UO.pdf

http://www.omm.org.mx/images/st
ories/ANEXO_Unidades_medicas_re
solutivas_para_la_atencion_de_la_

UO.pdf

414 clasificados en 160 de alta 
resolutividad 241 media y 13 de baja

414 clasificados en 160 de alta 
resolutividad 241 media y 13 de baja

Sitio de la Dirección General de 
Información en Salud (DGIS) en 

Internet: http://dgis.salud.gob.mx/ ó 
http://www.salud.gob.mx/

Solamente se puede 
conocer esta información 
en los expedientes clínicos

Solamente se puede 
conocer esta información 
en los expedientes clínicos

Información que se puede 
conocer en el expediente 
clínico de los hospitales 

solamente

Información que se puede 
conocer en el expediente 
clínico de los hospitales 

solamente

4.3.4.4 Nº de países que usan ocitócicos en el 75% 
de los nacimientos institucionales durante el tercer 
período del parto, una vez que ha cesado de latir el 
cordón umbilical
a)  Nº de partos institucionales (incluye cesáreas) en los 
que se usó ocitócicos (ocitocina, metilergonovina, miso-
prostol, etc.) para prevenir la hemorragia postparto
b) Total de partos institucionales (incluye cesáreas)

Fuente/año

4.3.4.5 Nº de países que usan sulfato de magnesio, 
además de interrumpir el embarazo en el 95% de los 
casos de preclampsia grave/eclampsia atendidos en 
establecimientos de saludcunda (15-49 años), (total)
a) Nº de mujeres embarazadas con preclampsia severa-
eclampsia que reciben sulfato de Magnesio en los servicios 
de salud

Fuente/año

b) Total de mujeres embarazadas con casos de preclampsia 
severa-eclampsia (Edema proteinuria y trastornos hiper-
tensivos en el embarazo) O14.1 y O15

Fuente/año

4.3.4.6 Nº de países con disponibilidad de sangre 
segura en el 95% de los establecimientos que sumi-
nistran cuidados de urgencia en el parto
a) Nº de instituciones del país que suministran COE y cuen-
tan con sangre segura

Fuente/año

b) Total de instituciones del país que brindan COE integral

Fuente/año

4.3.4.7 Nº de países que vigilan la violencia intrafa-
miliar durante el embarazo en 95% de los partos 
institucionales
a) Nº de partos institucionales (incluye cesáreas) en los que 
se interrogó y consignó búsqueda de violencia intrafamiliar

24,728 24,773

380380

Certificados de nacimiento 2010 Certificados de nacimiento 2011

ND ND



INDICADOR AÑO 2010 AÑO 2011

Secretaría de Salud. DGIS. Bases 
de datos del Subsistema de 

Información sobre Nacimientos 
(SINAC), 2008-2011

Base de datos sobre nacimientos - 
Certificado de Nacimiento, nacidos 
vivos ocurridos (MS-Access - MDB)  
en:http://www.sinais.salud.gob.mx/b

asesdedatos/estandar.html 
[consultado el 22 de agosto 2012]

Base de datos sobre nacimientos - 
Certificado de Nacimiento, nacidos 
vivos ocurridos (MS-Access - MDB)  
en:http://www.sinais.salud.gob.mx/b

asesdedatos/estandar.html 
[consultado 21 de marzo 2013]

Secretaría de Salud. DGIS. Bases 
de datos del Subsistema de 

Información sobre Nacimientos 
(SINAC), 2008-2011

Elaboración propia a partir de la base 
de datos de mortalidad materna 

definitiva de la DGIS, 2010

Elaboración propia a partir de la base 
de datos de mortalidad materna 

definitiva de la DGIS, 2011

Personal institucional que puede ser 
calificado o no.

Personal institucional que puede ser 
calificado o no.

Todas las muertes maternas son 
auditadas en el hospital o 

jurisdicción correspondiente

Elaboración propia a partir de la base 
de datos de mortalidad materna 

definitiva de la DGIS, 2010. 

Elaboración propia a partir de la base 
de datos de mortalidad materna 

definitiva de la DGIS, 2011. 

http://www.omm.org.mx/images/stori
es/ANEXO_Unidades_medicas_resoluti
vas_para_la_atencion_de_la_UO.pdf

http://www.omm.org.mx/images/stori
es/ANEXO_Unidades_medicas_resoluti
vas_para_la_atencion_de_la_UO.pdf

Todas las muertes maternas son 
auditadas en el hospital o 

jurisdicción correspondiente

http://www.sinais.salud.gob.mx/publicacion
es/index.html ,Volumen III. Servicios 

otorgados y Programas sustantivos, Boletín 
Número 30 año 2010. Cuadro III.1.1 salud 

reproductiva por Institución

http://www.sinais.salud.gob.mx/publicacion
es/index.html ,Volumen III. Servicios 

otorgados y Programas sustantivos, Boletín 
Número 31 año 2011. Cuadro III.1.1 salud 

reproductiva por Institución

53%

4 2

97%

44.8 43.2

4.3.4.8 Nº de países con tasa de cesárea superior a 20% 
que reducen su tasa en por lo menos 20% para el 2017
a) Porcentaje de cesárea

Fuente/año

4.3.4.9 Nº de países con muertes maternas debidas a 
trabajo de parto obstruido
a) Nº de muertes maternas debidas a trabajo de parto 
obstruido

Fuente/año

4.3.5.1 Nº de países que tienen coberturas de la 
atención del parto de 80% por personal calificado, 
de acuerdo con la definición de la OMS
a) Porcentaje de cobertura de atención del parto por perso-
nal calificado, de acuerdo con la definición de la OMS

Fuente/año

Observaciones

4.3.5.2 Nº de países que tienen tasas de cobertura de 
la atención del puerperio iguales o superiores al 80% 
por personal calificado, capaz de cuidar tanto a la 
madre como al recién nacido, de acuerdo con la defi-
nición de la OMS
a) Porcentaje de cobertura de atención del puerperio por 
personal calificado, capaz de cuidar tanto a la madre como al 
recién nacido, de acuerdo con la definición de la OMS

Fuente/año

4.3.5.3 Porcentaje de instituciones de atención obsté-
trica de urgencia (básica y ampliada) que llevan a cabo 
auditorías de todas las muertes maternas
a) Nº de instituciones de atención obstétrica de urgencia 
(básica y ampliada) que llevan a cabo auditorías de todas las 
muertes maternas (Institución de ocurrencia de muertes 
maternas con dictamen de comité/ Total de muertes en insti-
tuciones de sector salud

Fuente/año

b) Nº total de instituciones de atención obstétrica de urgen-
cia  ampliada (integrales)

Fuente/año

c) Nº total de instituciones de atención obstétrica de urgen-
cia básica

401377



INDICADOR AÑO 2010 AÑO 2011

SÍ SÍ

http://www.omm.org.mx/index
.php/numeralia/132.html

http://www.omm.org.mx/index
.php/numeralia/132.html

http://www.omm.org.mx/index
.php/indicadores/158.html

http://www.omm.org.mx/index
.php/indicadores/158.html

http://pda.salud.gob.mx/cubos/ http://pda.salud.gob.mx/cubos/

http://www.cemece.salud.gob.
mx/descargas/pdf/Mortalidad

Materna2009.pdf

http://www.cemece.salud.gob.
mx/descargas/pdf/Mortalidad

Materna2009.pdf

http://www.omm.org.mx/image
s/stories/Documentos%20grand
es/MMaternas_sem31.2012.pdf

http://www.omm.org.mx/image
s/stories/Documentos%20grand
es/MMaternas_sem31.2012.pdf

http://web.coneval.gob.mx/Infor
mes/Evaluacion/Mortalidad%20
materna%202010/INFORME_M

ORTALIDAD_MATERNA.pdf

http://web.coneval.gob.mx/Infor
mes/Evaluacion/Mortalidad%20
materna%202010/INFORME_M

ORTALIDAD_MATERNA.pdf

http://www.sinais.salud.gob.mx/public
aciones/index.html, Volumen III. 
Servicios otorgados y Programas 

sustantivos, Boletín Número 30 año 
2010. salud reproductiva Cuadro III.1.1  

Información fragmentada que 
se consolida en boletines no se 

cuenta con un sistema de 
información funcionando

Información fragmentada que 
se consolida en boletines no se 

cuenta con un sistema de 
información funcionando

No en el calificativo de grave, 
de acuerdo a las clasificación 

CIE 10, Preeclamsia severa O141  
Eclampsia O15 Sepsis

No en el calificativo de grave, 
de acuerdo a las clasificación 

CIE 10, Preeclamsia severa O141  
Eclampsia O15 Sepsis

http://www.dgepi.salud.gob.mx/inform
es/informesh/informes%202010%20-

%20sem%2052/muertes.html 
[Consultada 21 de septiembre de 2012]

http://www.omm.org.mx/images/sto
ries/Documentos%20grandes/Boleti

nes%2051nuevo.pdf

Pueden conocerse a través de 
expedientes clínicos

Pueden conocerse a través de 
expedientes clínicos

4.3.5.4 Nº de países que presentan anualmente informes 
públicos sobre salud materna que incluyen estadísti-
cas de mortalidad materna y la RMM a nivel nacional
a) Su país presenta anualmente informes públicos sobre 
salud materna que incluyen estadísticas de mortalidad 
materna y la RMM a nivel nacional

Fuente/año 2010

Fuente/año 2010

Fuente/año 2012

Fuente/año 2010

Fuente/año 2009

Fuente/año 2010

4.3.6.1 Nº de países donde el sistema de salud tiene 
un sistema de información perinatal funcionando
a) Nº de partos institucionales (incluye cesáreas) en los que 
se interrogó y consignó búsqueda de violencia intrafamiliar

Fuente/año

4.3.6.2 Nº de países donde el sistema de salud lleva 
un registro de la morbilidad materna grave

a) El sistema de salud de su país lleva un registro de la mor-
bilidad materna grave.

Fuente/año

Observaciones

4.3.6.3 Nº de países cuya cobertura de muertes 
maternas en los sistemas de registros vitales es de 
90% o más
a) Nº de muertes maternas consignadas en el sistema de 
registros vitales.
b) Nº total de muertes maternas identificadas por búsqueda 
actuva de casos

Fuente/año 

http://www.sinais.salud.gob.mx/public
aciones/index.html, Volumen III. 
Servicios otorgados y Programas 

sustantivos, Boletín Número 31 año 
2011. salud reproductiva Cuadro III.1.1  

992 971

113 193


