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La razén de mortalidad materna preliminar calculada es de 25.3 defunciones
por cada 100 mil nacimientos estimados, lo que representa una disminucién del
4.1% en la razén respecto a la misma semana epidemioldgica del afio anterior
(tabla 1).

En un comparativo hasta la primera semana de octubre de 2025 se registraron
385 defunciones, en tanto que para el mismo corte de 2024 se registraron 414
defunciones. Lo descrito representa una disminucién de 29 defunciones en el 2025
con respecto al 2024, con un porcentaje de 7.0%.

Las entidades que presentan mayor numero de defunciones maternas son: Edo.
de México (55), Chiapas (30), Jalisco (25), Veracruz (23) y CDMX con (21)
defunciones. En total presentan el 40.0% de las defunciones.

Tabla 1. Situacién actual de Mortalidad Materna, México, SE 40 2025

Cierre definitivo DGIS A la semana DGIS A la semana DGE

Defunciones RMM Defunciones RMM Defunciones RMM
2013 861 38.0 681 39.7 720 42.0
2014 872 389 670 39.4 739 434
2015 778 34.2 611 36.4 585 34.8
2016 812 37.7 656 39.8 617 375
2017 758 355 581 35.5 560 34.2
2018 710 35.2 526 33.9 518 334
2019 695 35.5 549 35.8 528 34.4
2020 1014 55.2 745 51.8 717 49.9
2021 1109 59.2 948 66.4 905 63.4
2022 678 38.2 547 40.8 528 39.4
2023 584 34.6 434 34.1 427 335
2024 *k% *k% *k% *k% 41 4 263
2025 *k%k *k%k *k%k *k% 385 25.3

Fuente: Salud/DGIS/2013 -2023 Cierres oficiales
Salud/DGE/SINAVE/Notificacién Inmediata de Muerte Materna informacién preliminar SE 40 2025
Razén de Muerte Materna (RMM) calculada por 100,000recién nacidos vivos.
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Defunciones Maternas notificadas por cada institucion y entidad
federativa

La tabla 2 muestra las defunciones maternas, notificadas hasta la Semana
Epidemioldgica 40 por cada institucion y entidad federativa, siendo los Servicios
Publicos de Salud IMSS BIENESTAR, que concentra 34.3% (n=132) de las defunciones
maternas notificadas.

PROGRAMA Sin
Entidad Federativa SSA IMSS IM35- IMSS ISSSTE PEMEX SEDENA SEMAR PARTICULAR atencién Total %
OPb BIENESTAR *y Otras
AGUASCALIENTES 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0.8
BAJA CALIFORNIA 0 3 6 0 0 0 0 0 1 2 12 3.1
BAJA CALIFORNIA SUR 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0.5
CAMPECHE 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0.5
COAHUILA 4 5 0 0 0 0 0 0 0 3 12 3.1
COLIMA 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0.8
CHIAPAS 1 3 14 3 0 0 0 0 0 9 30 7.8
CHIHUAHUA 7 1 0 0 0 0 0 0 0 5 13 3.4
CIUDAD DE MEXICO 5 2 1 0 1 0 0 0 1 1 21 55
DURANGO 5 3 0 0 0 0 0 0 2 3 13 3.4
GUANAJUATO 5 1 0 0 0 0 0 0 0 3 9 2.3
GUERRERO 5 1 5 0 0 0 0 0 0 3 14 3.6
HIDALGO 0 1 3 1 0 0 0 0 0 1 6 1.6
JALISCO 7 5 0 0 0 0 0 0 0 13 25 6.5
MEXICO 4 7 25 0 0 0 0 0 6 13 55 14.3
MICHOACAN 0 1 8 2 1 0 0 0 1 2 15 3.9
MORELOS 1 0 5 0 0 0 0 0 0 0 6 1.6
NAYARIT 0 0 3 0 0 0 0 0 0 2 5 1.3
NUEVO LEON 4 2 0 0 1 0 0 0 0 5 12 3.1
OAXACA 1 3 5 1 0 1 0 0 0 7 18 4.7
PUEBLA 0 1 13 0 0 0 1 0 0 4 19 4.9
QUERETARO 5 0 0 0 0 0 0 0 1 2 2.1
QUINTANA ROO 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0.5
SAN LUIS POTOSI 3 1 2 0 0 0 0 0 1 2 9 2.3
SINALOA 0 1 3 0 0 0 0 0 0 2 6 1.6
SONORA 2 4 0 0 0 0 0 0 0 3 9 2.3
TABASCO 0 1 3 0 0 0 0 0 1 1 6 1.6
TAMAULIPAS 2 5 3 0 0 0 0 0 2 2 14 3.6
TLAXCALA 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 3 0.8
VERACRUZ 0 2 17 0 1 0 0 0 3 0 23 6.0
YUCATAN 3 0 0 0 0 0 0 0 0 2 5 1.3
ZACATECAS 0 0 2 1 1 0 0 0 0 1 5 1.3
66 58 132 8 6 1 1 1] 20 93 385 100.0

Fuente: Salud/DGE/SINAVE/Notificacién Inmediata de Muerte Materna informacién preliminar SE 40 2025.
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Caracterizacion de las Muertes Maternas

Grafica 1. RMM por grupo etario, México SE 40 2025
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Fuente: Salud/DGE/SINAVE/Notificacién Inmediata de Muerte Materna informacion preliminar SE 40 2025

Las principales causas de defuncion son: Enfermedad hipertensiva, edema y
proteinuria en el embarazo, el parto y el puerperio (15.6%); Hemorragia
obstétrica (13.2%); Aborto (11.2%) y Embolia obstétrica con el (4.9%) (Tabla 3).

Es importante recordar que las complicaciones del embarazo, parto y
puerperio se encuentran en la siguiente codificacion CIE-10: 021, 023-042,
047-066, 068- 069y 073-084.

** Diabetes Mellitus CIE-10 024.0 - 024.9)

***Trauma obstétrico CIE-10 O70 - O71.

En relacién a la notificacién inmediata en las primeras 24 horas, se tiene que la
oportunidad de notificacion es de 3.4 dias (grafica 2).

Las entidades federativas que presentan una RMM mayor a la nacional son:
Querétaro, Sonora, CDMX, Veracruz, Guerrero, Morelos, Coahuila, Oaxaca,
Chiapas, Baja California, Edo. de México, Chihuahua, Tamaulipas, Nayarit,
Colimay Durango.
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Tabla 3. Defunciones maternas y Razén de Muerte Materna, por causa agrupada, 2025

GrupoA Total RMM %
Edema, proteinuria y trastornos hipertensivos en el 39 156
embarazo, parto y puerperio ' ’
Hemorragia obstétrica 51 33 13.2
Aborto 43 2.8 11.2
Embolia obstétrica 19 1.2 4.9
Complicaciones del embarazo, parto y puerperio * 19 1.2 4.9
Trastornos de la placenta 15 1.0 3.9

Enfermedades del higado en el embarazo, parto y
11 0.7 2.9

puerperio

Sepsis y otras infecciones puerperales 11 0.7 2.9
Diabetes Mellitus** 8 0.5 2.1
Infeccion de Vias Urinarias 3 0.2 0.8
Anemia que complica el embarazo, parto y 2 0.1 0.5
Corioamnionitis 2 0.1 0.5
1

Trauma obstétrico*** 0.1 0.3
Causas Indirectas no infecciosas 94 6.2 24.4
Causas Indirectas infecciosas 27 1.8 7.0
Otras causas 6 0.4 1.6
Sin clasificar 13 0.9 3.4
Total general 385 25.3 100.0

Grafica 2. Promedio de retraso en la notificacién por entidad federativa, 2025
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Fuente: Salud/DGE/SINAVE/Notificacién Inmediata de Muerte Materna informacién preliminar SE 40 2025.
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Grafica 3. Mortalidad Materna por Entidad de Residencia y RMM 2025

80 100.0
7 S0 RMM=25.3
72
68
64 91 28.9 80.0
60 296 612 241
56 ) :
52
” 48 60.0
£ u
o 19.2
g 0 29.2
3 36 30.1 15.6 20.4 34.2
|7 24.5
Q3 29.1 35.2 16.2 200
28 11.5
2 1o 8,5, 18.2
20 212
16 20.0
12
4
0 ﬁ n H H H A H H 0.0
"’ I Eﬂ I X f-! o o O § o o o § X U U
s 3 =R < S g 5
2 G o = 4 > >
3 S G 8 e & < &
= Defunciones para RMM Defunciones Tardias y Secuelas “@=RMM

El 9.4% de las defunciones se identificaron por la Busqueda Intencionada y
Reclasificacion de Muertes Maternas (BIRMM) (Tabla 4).

El 50.6% de las defunciones fueron notificadas por la institucién en donde ocurrié
la defuncién (Tabla 5).

Razon de mortalidad materna por 100 mil nacimientos estimados (media, IC 95%).

México 2007-2024). Se esperaria una RMM de 38.3 defunciones por 100 mil
nacidos vivos (grafica 4).

Fuente: Salud/DGE/SINAVE/Notificacién Inmediata de Muerte Materna informacién preliminar SE 40 2025.
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Tabla 4. Proporcién de defunciones identificadas por BIRMM, 2025

Entidad Defunciones 5
federativa, por método  DerUnCiones o premm
Ocurrencia BIRMM totales
AGS o 4 0.0
BC o 12 0.0
BCS 1 2 03
CcAMP o 2 0.0
COAH o 14 0.0
coL o 3 0.0
CHIS 1 28 03
CHIH o 14 0.0
CDMX 1 26 03
DGO o 9 0.0
GTO o 10 0.0
GRO 1 1 03
HGO 3 8 0.8
JAL 1 23 03
MEX 13 51 3.4
MICH 2 14 05
MOR o 6 0.0
NAY o 5 0.0
NL o 15 0.0
OAX 2 16 05
PUE 1 18 03
QRO 1 9 03
Q ROO o 2 0.0
sLP o 9 0.0
SIN 1 7 03
SON o 9 0.0
TAB o 9 0.0
TAMPS 3 14 0.8
TLAX 3 3 0.8
VER 2 23 05
yuc o 4 0.0
ZAC o 5 0.0
Nacional 36 385 9.4

% de Notificacién Identificadas por

notificacio- oportuna método BIRMM
nes por la

misma
institucion en

s 2025 % 2025 %

SSA 372 370 274 302 234 254 251 324 423 259 186 66 66 89.4 58 87.9 3 4.5
IMSS 134 121 93 102 78 91 114 157 219 97 90 66 58 94.8 48 82.8 6 103
IMSS-OPD 2 127 132 13.6 119 90.2 16 121
Privada 4 58 72 48 63 36 43 54 55 33 28 30 20 45.0 15 75.0 1 5.0
Otras 26 35 28 31 26 26 20 25 4 29 12 14 17 64.7 15 0.0 1 0.0
ISSSTE 17 15 8 20 13 5 7 13 21 7 0 N 6 100.0 6 0.0 0 0.0
PROG. IMSS
BIENESTAR 7 6 5 4 9 10 10 1" 12 9 9 6 8 87.5 7 0.0 0 0.0
PEMEX 0 0 0 1 1 0 0 1 3 2 0 1 1 63.2 1 0.0 0 0.0
SEDENA 0 2 2 1 3 1 0 6 3 0 0 1 1 100.0 0 0.0 0 0.0
SEMAR 0 0 0 2 0 0 1 0 0 0 1 1 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Sin atencién en
instituciéon 120 132 103 106 133 95 82 126 128 92 89 91 76 63.2 35 46.1 9 1.8

TOTAL 720 739 585 617 560 518 528 717 905 528 427 414 385 50.6 304 79.0 36 9.4

Fuente: Salud/DGE/SINAVE/Notificacion Inmediata de Muerte Materna informacién preliminar SE 40 2025
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Grafica 4. Razon de mortalidad materna por 100 mil
nacimientos estimados (media, IC 95%). México 2007 - 2024
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Fuente: Salud/DGIS/2007 -2023 Cierres oficiales
Razén de Muerte Materna (RMM) calculada por 100,000 recién nacidos vivos
Salud/DGE/NIMM 2024 SES2 preliminar
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