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

» La Razdn de Mortalidad Materna (RMM) calculada es de 28.3 defunciones por
cada 100 mil nacimientos estimados, representa una reduccion de 22.3 puntos
porcentuales respecto de lo registrado a la misma fecha del afio pasado.

» Las principales causas de defuncion son: Hemorragia obstétrica (23.5%),
Enfermedad hipertensiva, edema y proteinuria en el embarazo, parto y
puerperio (20.4%) y Complicaciones del embarazo, parto y puerperio (8.6%).

» Los Estados que notifican mayor numero de defunciones son: Chiapas (23),
Edo. de México (19), Jalisco (15), Ciudad de México, Guanajuato y Guerrero
(14).




SUBSECRETARIA DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD
DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

SISTEMA NACIONAL DE VIGHANCIA EFIDEMIGLOGICA

DEFUNCIONES
MATERNAS

DIRECCION GENERAL

DE EPIDEMIOLOGIA INFORME SEMANAL DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Defunciones parala Razén de Mortalidad Materna (RMM
Informacion hasta la Tabla 1. Situacion actual

semana epidemiolégica Cierre definitivo DGIS A lasemana DGIS A lasemana DGE
18 del 2017 Defunciones RMM Defunciones RMM Defunciones RMM

2010 992 44.1 344 44.1 364 46.7

la razén de mortalidad 2011 971 43.0 360 46.1 379 48.5
materna calculada es de 28.3 2012 960 42.3 330 42.0 355 45.2
defunciones por cada 100 mil 2013 861 38.2 322 41.3 338 43.3
nacimientos estimados, lo que 2014 872 38.9 328 42.3 358 46.2
representa una reduccion de 2015 778 34.6 276 35.5 253 32,5
22._3% respecto_ de lo 2016 . . . ok 284 36.5
registrado a la misma fecha 017 — — — — 521 >8.3

del afio pasado. (Tabla 1)

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

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

México, 2017

Los grupos de edad con
mayor RMM es el de 50 a 54

afios. (Grafica 1) En la primera semana de mayo del 2017 se registraron 213 s DEF —RMM

defunciones, en tanto que para el mismo corte de 2016 se
registraron 264 defunciones.

Las principales causas de Lo descrito representa una disminucién de 51 defunciones
defuncién son: (19.3%) en el 2017 con respecto al 2016.
» Hemorragia obstétrica
(23.5%)
Enfermedad hipertensiva,

Tabla 3. Defunciones maternas y Razén de Muerte Materna
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Enf. Hipertensivas, edema y proteinuria

. 45 6.7 204
en el embarazo, parto y puerperio

Sin
ISSSTE atenciony PEMEX  SEDENA  Total

Entidad federativa  Secret.de  IMSS  IMSS

Complicaciones del embarazo, parto y Saud  od  Pros
(Tabla 3) puerperio 19 24 86 SN i

Ent. del sist iratori CHAPAS 13 1 0 0 9 0 0 23 104

nf. del sistema respiratorio que

complica el embarazo, parto y puerperio & 22 ol ED0. MEXICO 7 3 0 0 8 0 1 86
Las  entidades  con Embolia obstétrica 11 14 50 LSO s 0o noo ¢ B 68
defunciones son: Chiapas, ) ) ) OUDADDEMBXCO 6 30 0 4 0 11 63

- 3 Sepsis yotras infecciones puerperales 15 1.4 6.8
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Gréfica 2. Mortalidad Materna por Entidad de Residencia y RMM 2017
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Las entidades federativas
que presentan una RMM
mayor a la nacional son:
Baja California, Chiapas, 20
Chihuahua, Ciudad de
México, Durango,
Guanajuato, Guerrero,
Hidalgo, Jalisco, Oaxaca, 10
Quintana Roo, San Luis

Potosi, Sinaloa, Sonora, s
Tlaxcala y Zacatecas
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La oportunidad en promedio
presenta 4 dias en la

notificacion. (Grafica 3)

NOTAS ACLARATORIAS

La Razén de Mortalidad Materna
(RMM) se calcula por 100 mil
nacimientos estimados.

"Las causas bésicas son
clasificadas por la DGAE, no son
definitvas 'y estdn sujetas a
rectificacion.

*La oportunidad en la notificacion
se estima con el numero de
defunciones notificadas en las
primeras 24 horas de ocurrida la
defuncion.

1/ Con base en los acuerdos
establecidos en la segunda reunién
ordinaria del Comité Técnico
Especializado Sectorial en Salud, a
partir de la semana 45 del 2013, el
denominador para el célculo de la
RMM se basa en los registros y
proyecciones del Subsistema de
Informacién sobre Nacimientos
(SINAC).

* En el presente andlisis no se
incluyeron las MM Tardias, por lo
cual el nimero registrado en
algunas entidades federativas
puede ser menor al nimero
reportado en las primeras semanas
del presente afio.

Fuentes:
1)SINAVE/DGE/Salud/Sistema de
Notificacién Inmediata de Muertes
Maternas/Informacién al 08 de
mayo de ambos afios.

2) DGIS/Salud/SINAC/Nacimientos
2011-2017.

3) DGIS/Salud/Bases y Estadisticas
de Mortalidad Materna 2006-2015.

Gréfica 3. Promedio de retraso en la notificacion

por entidad federativa, 2017
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bla 6. Defunciones

Tabla 5. Proporcién de defunciones identificadas por

BIRMM, 2017
funcion
(e metens PUANSIONST o pirmn
BIRMM
AGS o 1 00
Be © 10 0.0
BCS 1 1 100.0
CcAMP o o ~
COAH o 5 0.0
coL o ° )
cHIS o >3 00
CHIH 1 10 100
CDMX 5 14 35.7
beo 1 5 20.0
GcTO 3 14 214
GRO 5 14 357
HGO 2 6 33.3
JAL e 15 46.7
MEX S 19 26.3
MICH o s 00
MOR o ° )
NAY o 2 0.0
NL o) 5 0.0
OAX o 13 0o
PUE o - 0o
QRO [e) 1 0.0
Q ROO 3 a 750
SLP o 6 0.0
SIN o s 0o
soN o s 0o
TAB o 3 0.0
TAMPS > s 40.0
TLAX 1 3 333
VER o 12 0.0
1416 yuc o 1 0o
ZAC 1 a 250
Nacional 37 221 16.7

2010

%de

Notificacién

2017

Identificadas por

notificacio oportuna* método BIRM M
. Nz nes por la
Instituciéon -
misma
institucion 2017 % %
en2017
SSA 189 B1 164 o 182 110 152 89 96.6 91 102.2 B 14.6
IM SS-Ord 55 63 56 54 55 42 34 40 925 30 75.0 7 75
Privada 31 32 37 24 32 33 20 24 417 “ 58.3 6 25.0
Otras 5 7 16 “ 7 2 n 10 80.0 8 80.0 2 20.0
ISSSTE 2 8 8 6 9 3 3 6 100.0 3 50.0 (o] 0.0
IM SS-Op 9 5 2 1 3 3 1 3 100.0 2 66.7 (o] 0.0
PEMEX o) 2 (o) (o) (o) [0} [0} o - - - - -
SEDENA ) o o o o 1 [0} 2 100.0 [0} 0.0 2 100.0
SEMAR 1 [o] [o] [o] [o] 0 0 0o - - - - -
Sin atencién en
institucién 62 71 72 69 60 49 53 a7 0.0 23 48.9 7 4.9
TOTAL 364 379 355 338 358 253 284 221 68.8 171 77.4 37 16.7
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1) DGIS/Salud/Bases de Mortalidad Materna 2006-2015
2) SINAVE/DGE/Salud/Sistema de Notificacion Inmediata de MM 2016 y 2017



