INFORMACION RELEVANTE MUERTES MATERNAS
Fuente: Direccion General de Epidemiologia (DGE)

* La razon de mortalidad materna calculada es de 30.3 defunciones
por cada 100 mil nacimientos estimados, lo que representa una
disminucion de 7.6% respecto de lo registrado a la misma fecha del
ano pasado.

* Las principales causas de defuncion son: Enfermedad hipertensiva,
edema y proteinuria en el embarazo, el parto y el puerperio (19.5%),
Hemorragia obstétrica (18.2%) y Aborto (9.5%).

 Las entidades con mas defunciones maternas son: Estado de
México (22), Jalisco (19), Veracruz (18), Chiapas (17) y Guerrero (16). En
conjunto suman el 41.8% de las defunciones registradas.
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Defunciones para la Razén de Mortalidad Materna (RMM)

Tabla 1. Situacién actual

Situacién actual:

rre definitivo DGIS A lasemana DGIS A la semana DGE

Defunciones RMM Defunciones RMM Defunciones RMM

La razén de mortalidad 2010 992 a4.1 329 60.0 345 46.9
materna calculada es de 2011 971 43.0 335 30.0 361 48.9
30.3 defunciones por cada 2012 9260 42.3 313 27.5 337 45.4
100 mil nacimientos 2013 861 38.2 305 60.0 319 43.3
. 2014 872 38.9 309 32.5 340 46.4
estimados, lo que 2015 778 34.6 254 34.7 236 32.1
representa una 2016 812 36.7 280 75.2 261 36.0
disminucion de 7.6% 2017 758 34.0 226 31.1 218 30.0
respecto de lo registrado a 2018 el wx ol el 239 32.9
la misma fecha del afio 2019 o o o o 220 30.3

pasado. (Tabla 1)

/A partir de la semana 45 del 2013, el denominador utilizado para el calculo de la RMM, tiene como fuente el SINAC

Tabla 2. Avance Grafica 1. Defunciones por grupo de edad

En la primera semana de abril de 2019 se registraron 158 defunciones,
en tanto que para el mismo corte de 2018 se registraron 185 == DEF ——RMM
defunciones.

El grupo de edad con
mayor RMM es el de 45 a
49 afos. (Grafical)

Lo descrito representa una disminucién de 27 defunciones (14.5 %) en el
ISl diplel o=l [ESGE[VEE e[S 2019 con respecto al 2018.

Tabla 4. Entidades con mayor nimero
de defunciones por institucién, 2019

defuncioén son:

» Enfermedad hipertensiva,
edema y proteinuria en el
embarazo, el parto y el
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Gréfica 3. Promedio de retraso en la notificacion
La oportunidad en promedio por entidad federativa, 2019
presenta2.6diasen la

Tabla 5. Proporcién de defunciones identificadas por
BIRMM, 2019

Entidad Defunciones £ g
£ De >10
htidad por método unciones % BIRMM

notificacién. (Gréfica 3) navarT [l federativa B totales
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; ) YUCATAN . coL o o -
identificaron por BIRMM. u Nacional=2.6
blas veracruz [ CHIS o 17 0.0
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Dias para la notificacién ZAC o) 4 0.0
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Tabla 6. Defunciones por institucion a la misma semana, 2010 - 2019

%de
notificacio-
nes por la

misma
TAS ACLARATORIAS institucion 2019 %
en 2019

Notificacién Identificadas por
oportuna método BIRMM
Institucion

La Razén de Mortalidad Materna [N 189 181 164 170 182 110 138 83 106 106 96.2 94 88.7 4 38
(RMM) se calcula é)or 100 mil PV 55 63 56 54 55 42 32 38 39 42 85.7 27 64.3 5 11.9
MEXEiMIShizes CSTMEEEs Privada 31 32 37 24 32 33 18 25 21 21 33.3 16 76.2 1 48
Otras 5 17 6 14 17 12 1 10 16 10 40,0 10 100.0 0 0.0
AlLas causas basicas son ISSSTE 12 8 8 6 9 3 11 6 3 5 40.0 1 20.0 0 0.0
clasificadaspora DCAE, NOSON PNV 9 5 2 1 3 3 1 3 6 5 100.0 5 100.0 0 0.0
definitivasy estan sujetasa
ey 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0 0 - 0 -
rectificacion.
0 0 0 0 0 1 0 2 0 0 - 0 - 0 -
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 - 0 - 0 -
Sin atencién en
institucién 62 71 72 69 60 49 50 51 48 31 - 22 71.0 0 0.0

*La oportunidaden la
notificacién se estima con el TOTAL
numero de defunciones

notificadas en las primeras 24 Grafica 4. Razén de mortalidad materna por 100 mil nacimientos estimados (media, IC95%). México 2006 - 2019
horas de ocurrida la defuncién.
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