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INFORMACION RELEVANTE MUERTES MATERNAS

* La razon de mortalidad materna calculada es de 72.0 defunciones
por cada 100 mil nacimientos estimados, lo que representa un
incremento del 1055% en la razén respecto a la misma semana
epidemioldgica del ano anterior.

» Las principales causas de defuncion son:

« COVID-19, registran 61 (55.0%) con virus SARS-Cov2 confirmado.

« COVID-19, sin virus identificado 7 (6.3%)

« Edema, proteinuria y trastornos hipertensivos que complican el
embarazo, el partoy el puerperio (8.1%)

 Las entidades con mas defunciones maternas son:; Edo. de México
(23), Nuevo Ledn (12), CDMX. (9), Guanajuato (7) y Jalisco (7). En * Los nacimientos utilizados

conjunto suman el 52.3% de las defunciones registradas. para el denominador en la
RMM, son los mismos del

2020, por el momento.
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Situacion actual

Tabla 1. Situacion actual

Cierre definitivo DGIS A la semana DGIS A la semana DGE

La razon de mortalidad Defunciones RMM Defunciones RMM Defunciones RMM
materna calculada es de 72.0 2012 960 42.1 72 41.1 66 37.6
defunciones por cada 100 mil 2013 861 37.9 83 47.4 76 43.4
nacimientos estimados, lo que 2014 872 38.7 88 50.7 94 54.2
representa un incremento del 2015 778 35.0 60 35.1 50 29.2
105.5% en la razon con la 2016 812 37.2 75 44.7 64 38.1
misma fecha del afio pasado. 2017 758 35.0 50 30.0 48 28.8
(Tabla 1)

2018 710 34.6 58 36.7 60 38.0

2019 695 33.8 46 29.1 51 32.3

2020 b ok o o 54 35.0

2021 - - - - 111 72.0

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

El grupo de edad con Tabla 2. Avance Tabla 3. Entidades con mayor nimero

mayor RMM es el de 45 a de defunciones por institucion, 2021

49 afos. (Grafica 1) En la primera semana de enero de 2021 se registraron 31 ) oS ) Sin

defumiones aCUfT'lJ|adaS, en tantO que para el mism COI’te de 2020 Entidad Federativa SSA IMSS BIENESTAR I TE PEMEX SEDENA PAR a[e(l;(l:'lzg Total
seregistraron 11 defunciones. AGUASCALIENTES o o ° o 0 ° o : 09
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suman el 52.3% de las %04 - 1000 Morci0n . . . . . . .o
defunciones registradas. 25 | I NAvARIT oo 0 0 0 0 0 o 1 09
(T bl 3) @ 800 NUEVO LEON 2 6 0 1 0 0 0 3 12 10.8
apla < 20 OAXACA 3 o 1 o 0 0 0 0 4 36
-g L 600 é PUEBLA 4 0 0 0 o 0 0 1 5 45
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8 QUINTANA ROO 0 0 o 0 o 0 0 0 0 0.0
10 1 - 400 SAN LUIS POTOSI 2 0 0 0 0 0 0 1 3 27
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* Los nacimientos utilizados . ] | 200 sonoRA O . . . . . L e
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Tabla 3. Defunciones maternasy Razén de Muerte Materna
por causaagrupada, 2021

+ COVID-19 confirmado (55.0%) Grafica 2. Promedio en la notificacion

» Probable COVID-19, (6.3%)

por entidad federativa, 2021

» Edema, proteinuria y trastornos Grupo? Total RMM % AGUASCALIENTES I
A A sINALOA [
hipertensivos en el ,em barazo, COVID-19 confirmado 61 396 550 GUERRERO |
el partoy el puerperio (8.1%) TABASCO NN
(Tabla 3) Probable COVID-19 7 4.5 6.3 SONORA
Edema, proteinuria y trastornos o =
hipertensivos en el embarazo, parto y 9 5.8 8.1 VERACRUZ |
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i i i i o moreLos I
Enf. del sistema respiratorio que complica 5 32 45 2 san wisroros
el embarazo, parto v puerperio a PUEBLA __
La oportunidad en Aborto 3 1.9 2.7 BAJA CALFORNIASUR I
. CHHUAHUA I
promedio presenta 1.7 Sepsis y otras infecciones puerperales 2 1.3 1.8 mexico I
1 ifi e f f BAJA CALIFORNIA
dIaSI ?n la notificacion. Complpamones del embarazo, parto y 3 19 27 CIUDAD DE MEXICO
(Gréfica 2) puerperio MICHOACAN
Causas maternas indirectas no infecciosas 3 19 2.7 QUERETARO
. GUANAJUATO
: : Tuberculosis 1 0.6 0.9 DURANGO
Las entidades federativas que Tumor de comportamiento incierto del 1 o6 09 TLAXCALA
presentan una RMM mayor ala  [RRos ' ' e
nacional son: Jalisco, Oaxaca, Sin clasificar 9 58 81 0 1 2 3 4 5
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Dias para la notificacion

Potosi, Michoacan, Baja
California Sur, Edo. De
México, CDMX, Coahuila, Baja

Grafica 3. Mortalidad Materna por Entidad de Residencia y RMM 2021
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0 f abla5. Pro ion de defunciones identificadas - ’ ) ) e
El 6'3@ de .Ias defunciones BIRMM. 2021 Grafica 4. Razon de mortalidad materna por 100 mil nacimientos
fueron identificadas por la estimados (media, IC95%). México 2007 - 2021
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ibnalamismase

Notificacion Identificadas por

% de
notificacio-nes oportuna método BIRMM
NOTAS ACLARATORIAS Institucién 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 por la misma
institucién en
A R 2021
La Razon de Mortalidad Materna (RMM)
se calcula por 100 mil nacimientos ssA 28 36 49 25 29 16 24 29 27 54 100.0 49 90.7 3 5.6
estlmados_, el qalculo dt_a! 2020 se realiza MSS 14 13 s 6 2 8 13 8 12 7 100.0 21 7.8 1 37
con la ultima informacion reportada del i
Privada [} 9 5 9 5 8 6 3 2 5 0.0 3 60.0 o 0.0
2019 por la DGIS.
Otras 1 5 9 2 1 4 8 4 2 [} 66.7 8 88.9 o 0.0
Las causas basicas son clasificadas por ISSSTE o 1 4 1 4 1 o 2 3 2 0.0 2 0.0 o 0.0
la DGI_E,lno ;lon definitivas y estan sujetas IMSS BIENESTAR 1 o) 1 1 o 1 1 1 o] 1 - 1 0.0 o 0.0
a rectificacion. PEMEX o o o o ) o ) o o o - o 0.0 o 0.0
. S SEDENA o o o o o 1 o o o 2 - 1 0.0 o 0.0
*La oportunidad en la notificacion se
estima con el nimero de defunciones z_EMAR B o ° o o o ° o o 0 o B 0 0.0 o 0.0
notificadas en las primeras 24 horas de in'snti‘:‘;i?;m en 13 12 18 6 18 ° s 4 s 11 0.0 - 0.0 3 7.3
ocurrida la defuncion. TOTAL 66 76 94 50 64 48 60 51 54 111 82.9 92 82.9 7 6.3
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