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INFORMACION RELEVANTE MUERTES MATERNAS

* La razdn de mortalidad materna calculada es de 251
defunciones por cada 100 mil nacimientos estimados, |0 que
representa una disminucion del 5.6% en la razéon respecto a la
misma semana epidemioldgica del aho anterior.

* Las principales causas de defuncién son:

Hemorragia obstétrica (17.6%); Enfermedad hipertensiva, edema
y proteinuria en el embarazo, el parto y el puerperio (11.3%);
Aborto (99%) y Complicaciones en el Embarazo (8.1%). Las
entidades que presentan mayor numero de defunciones
maternas son: Estado de México (36), Chiapas (30), Veracruz (24),
Jalisco (23) y Chihuahua (19). En total representan el 34.3% de las
defunciones.

Muerte
Materna

NOTA ACLARATORIA.

Informacion  Preliminar*. Las
cifras finales de muertes
maternas se daran a conocer
por el INEGI. La DGIS reestimara
las cifras finales de RMM
posterior a la confronta y al
cierre de informacion.

Fuente: Direccion General
de Epidemiologia (DGE)
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Situacion actual

abla 1. Situaci

Cierre definitivo DGIS Alasem
La razoén de mortalidad Defunciones RM M Defunciones Defun nes
2012 260 42.1 625 41.9 644 43.2
materna calculada es de 25.1
defunciones por cada 100 mil 2013 861 38.0 576 38.7 610 41.0
__ P imad | 2014 872 38.9 558 37.8 618 41.9
nacimientos estimados, lo que 2015 778 34.2 508 34.9 485 33.3
representa una  disminucion 2016 812 37.7 565 39.6 532 37.3
del 5.6% en la razon con la 2017 758 35.5 493 34.8 as2 34.0
misma fecha del afio pasado. 2018 710 35.2 446 33.2 439 32.7
(Tabla 1) 2019 695 35.5 454 34.1 437 32.9
2020 1014 55.2 624 50.1 603 48.4
2021 1109 59.2 739 59.7 703 56.8
2022 678 38.2 456 39.3 436 37.6
2023 Hokk Hokk ek Hkk 359 26.6
2024 HKkk HKhk Kk Kk 335 25_1
El grupo de edad con mayor Tabla 2. Avance Tabla 3. Entidades con mayor numero
RMM es el de 45 — 49 afios. de defunciones por institucién, 2024
(Gréfica 1) Hasta la pri d to de 2024 - oS Sin
asta la prlmera semana € agos 0 e se regls raron Entidad Federativa SSA IMSS BIENESTAR ISSSTE PEMEX SEDENA SEMAR PARTICULAR atenci6
312 defunciones, en tanto que para el mismo corte de 2023 se e . L
. . AGUASCALIENTE X
registraron 337 defunciones. BAJA CALIFORNIA ; 2 ﬁ 2 ﬁ Z 2 Z : ; ::
Lo descrito representa una disminucion de 25 defunciones samacaurornAsUR o 1 0 0 0 0 0 0 0 1 oo
(7.4%) en el 2024 con respecto al 2023. CAMPECHE 2t ° ° ° ° ° ° 3 6 o0
COAHUILA 2 3 o 0 o o 0 0 1 6 0.0
COLIMA 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0.0
: 3 Gréfica 1. Defunciones por grupo de edad CHIARAS B3 ! 0 0 0 0 0 Lo e
Las entidades con defunciones Méxi 2% 5 49 P CHIHUAHUA s 2 0 0 0 0 0 1 & 19 57
> eX|CO, CIUDAD DE MEXICO X
maternas son: Edo. De México, bURANGO e o oo . s o oo
. . GUANAJUATO 5 1 0 1 0 0 0 0 0 7 2.1
Ch!apas, Veracruz, Jalisco y s DEF —RMM o oo ° : ° 0 ° ° e
Chihuahua con el 34.3% del % HIDALGO [ 0 0 0 0 0 1 1 10 oo
total de las defunciones. o0 1 165 s, S SO SO : w1
- - 150 MICHOACAN 9 1 1 0 0 o 0 2 1 4 42
3 F 135 MORELOS 1 1 1 1 o o 0 1 0 5 15
(Tabla 3) 60 L 120 NAYARIT 1 ° 0 0 0 0 o o 2 3 00
g L NUEVO LEON 1 5 o o o o o o 8 14 0.0
550 1 105 s OAXACA 3 1 o 2 o o 0 3 4 13 3.9
© PO s PUEBLA 9 0 1 0 o 1 0 2 3 16 4.8
§4O 3 L 75 QUERETARO 3 2 o 0 o o 0 2 2 9 00
8 30 ) QUINTANA ROO 0 1 o 1 o o 0 0 2 4 0.0
SAN LUIS POTOSI 0 1 0 0 0 0 0 0 1 2 0.0
20 r 45 SINALOA 2 ] o 1 o o 0 0 0 3 0.0
F 30 SONORA 3 4 0 0 0 0 0 0 2 9 2.7
10 = L 15 TABASCO 7 2 0 o 0 0 0 0 1 10 3.0
TAMAULIPAS 8 3 0 0 0 0 1 0 1 13 3.9
0 - 0 TLAXCALA 2 [} [ o] [ [} 0 o] [¢] 2 0.6
S_l‘. 2 a g g % 3 g VERACRUZ 15 4 1 1 1 o 0 0 2 24 7.2
é u": (lD Lll') (ID |.r'> 6 Lb YUCATAN 2 1 0 0 o 0 0 0 1 a4 0.0
- - N N m [} < < ZACATECAS 3 0 0 0 o] 0 0 0 1 4 0.0
161 55 5 8 1 1 1 21 82 335 100
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Las principales causas de W W sEcRETARIA DE SALUD
defuncién son:
» Hemorragia obstétrica (17.6%)
* Enfermedad hipertensiva, , , ,
edema y proteinuria en el Grupo” Total RMM %
embarazo, el parto y el Hemorragia Obstétrica 59 44 17.6 DURANGO
uerpeno (113%) . . CIUDAD DE MEXICO
p 5 Edema, proteinuria y trastornos ;"ELX'I"SS
. Aborto_ (99 /0) hipertensivos en el embarazo, parto y 38 2.8 11.3 OAXACA
« Complicaciones del embarazo, puerperio TLAXCALA

TAMAULIPAS

parto y puerperio (8.1%) Aborto 33 25 9.9 QUERETARO

YUCATAN
Complicaciones del embarazo, parto y MORELOS

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

por causa agrupada, 2024

por entidad federativa, 2024

1
(Tab|a 3) puerperio* 27 2.0 8.1 CHIH]l:L\IHSlC.Ig ]
*Complicaciones del embarazo HIDALGO
/ Trastornos de la placenta 12 0.9 3.6
parto y puerperio (CIE-10 : 021, P I il -—————|
023-042, 047-066, 068- 069, Sepsis yotras infecciones puerperales 11 0.8 3.3 E SONORA NN
073-084) . " Y cavemie [
Embolia obstétrica 10 0.7 3.0 —
* Dengue grave: De acuerdo al Muerte obstéirica d cg:::ﬂ ]
dictamen del CEVE, se descartaron uer e,f,o sde rica de causano 5 0.4 1.5 NUEVO LEON [
dos defunciones por dengue grave. SSlalsdlias e SAN LUIS POTOS! I
Trauma obstétrico 2 0.1 0.6 AsunscALENTES =
Causas obstétricas no infecciosas 92 6.9 27.5 &2:::; =
i : o 5 R VERACRUZ [
La oportunidad en promedio Causas obstétricas infecciosas 8 0.6 2.4 siNALOA I
> GUANAJUATO I
presenta 5.0 dias en la -Dengue Grave* 16 12 48 BAJA CALIFORNIA I
notificacién. (Gréfica 2) aumaa oo
. Otras causas 4 0.3 1.2 o 3 6 5 12 15 18 »n
Sin clasificar 18 1.3 5.4 Dias para la notificacion

335

25.1 100.0

Gréfica 3. Mortalidad Materna por Entidad de Residencia y RMM 2024

Las entidades federativas que oo

presentan una RMM mayor a la =0 f RMM= 25.1 e
nacional son: 45 - 80.0
Jalisco, Oaxaca, Morelos, 40 23
CDMX, Sonora, Durango, 3s
. e o 60.0
Chiapas, Veracruz, Querétaro, [
Hidalgo, Guerrero, Tamaulipas, g
Tabasco, Chihuahua y 40.0
Campeche.
15
10 20.0

- . » 4 - 3
’
o 0.0
o
=
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mmm Defunciones para RMM Defunciones Tardias y Secuelas
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Tabla 5. Proporcién de defunciones identificadas por
BIRMM, 2024

El 15.2% de las defunciones

. & Grafica 4. Razon de mortalidad materna por 100 mil nacimientos
se identificaron por BIRMM.

(Tabla 5)

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

Defunciones
por método
BIRMM

Entidad
federativa

Defunciones
totales

% BIRM M

AGS (o] i 0.0
BC (o] 5 0.0
BCsS (o] i 0.0
7z H CAMP a1 6 16.7
Razon de mortalidad materna o . ° oo 600 -
por 100 mil nacimientos coL o 1 0.0 : .
estimados (media, 1C95%). o > > gl o
México 2007 — 2023) . Se cDMX 2 19 105 -~ _¢ ¢ 3
> DGo o 6 0.0 ~S o o 49.3
esperaria una RMM de 40.3 cTo o - 0.0 o ¢ T~~o_ o -
defunciones por 100 mil NV. GRO L 16 6.3 o O Il
HGO 3 10 30.0 .
. JAL 2 23 8.7 M 40.3
(Graflca 4) MEX ° 36 25.0 ~ ¢ R
MICH 1 14 7.1 40.0 - M O o —l)
MOR 5 5 0.0 __;_N—a—’—‘-—_’_ 3
NAY 2 3 0.0 - < o N . ; -~ . ~
. S ° i 25 S MM S
El 66.3% de':'las defunciones g > 1o 1as R A RN
fueron notificadas por Ila QrO 2 o 222 ® ® oo 307
- B .z Q ROO (o] a 0.0 ‘
institucion en donde ocurre la oL 1 2 60
defuncién. (Tabla 6) SiN 1 3 as.3
SON 1 © B 0w -
B 1 10 10.0 N -] [«)] o - ] [} < n 1] N ] )] o - N (3]
TaMPS 2 e 208 8 8 8 5 3 3 8 88 5 525 32 3 38 8 8 & ©
TLAX o 2 0.0 N N N [ N N N N N [ N N N N N N N
VER 5 24 20.8
YucC 2 g4 50.0
NOTAS ACLARATORIAS zaC o 4 0.0 ¢ RMMObs emm===RMM Estim = = I.C.inferior = = I.C.superior
Nacional 51 335 15.2

La Razén de Mortalidad Materna (RMM)

se calcula por 100 mil nacimientos institucion a la misma se 2012 - 2024
estimados, el célculo del 2022 se realiza TS
con la ultima informacion reportada por la notificacio- Notificacion Henililczezs @l
DGIS - oportuna método BIRMM
. . L nes por la
Institucién .
misma
Los nacimientos utilizados para el calculo institucién 2024
de RMM en los afios 2023 y 2024, son en 2024
proyecciones por CONAPO, 2020 - SSA 311 312 310 231 270 196 216 211 267 327 213 159 161 4.0 146 90.7 15 9.3
2070. Cifras en  concordancia: IMSS 96 108 100 73 86 69 80 93 135 170 81 78 55 0.0 45 81.8 6 10.9
CNEGSR/DGIS/DGE Privada 66 39 49 61 38 53 29 37 46 44 27 22 21 1.0 12 57.1 6 28.6
Otras 26 22 31 22 25 21 23 16 22 32 25 11 7 0.0 7 100.0 1 14.3
ALas causas bésicas son clasificadas por ISSSTE 16 15 12 5 19 11 5 7 10 17 5 8 8 0.0 8 100.0 2 25.0
la DGE, no son definitivas y estan sujetas IMSS BIENESTAR 7 7 6 5 2 6 8 7 10 10 7 9 5 0.0 4 80.0 1 20.0
a rectificacion. PEMEX o ) ) o 1 1 o ) ) 2 2 o 1 0.0 1 0.0 ) 0.0
. o SEDENA o] o 2 2 1 3 1 2 5 3 o] o 1 0.0 1 100.0 o 0.0
*La oportunidad en la notificaciéon se
: > . SEMAR o o o o 2 o o o o o] o] o 1 0.0 1 100.0 o 0.0
estima con el nimero de defunciones i o
tificadas en las primeras 24 horas de Sin atencion en
oHIEE] [# institucion 122 107 108 86 88 122 77 64 108 98 76 72 75 2.0 35 46.7 20 26.7
ocurrida la defuncion. TOTAL 644 610 618 485 532 482 439 437 603 673 436 359 335 66.3 260 77.6 51 15.2
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