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REGION SAN MARTIN: NUMERO DE MUERTES MATERNAS NOTIFICADAS HASTA LA S.E. 05-2021/2024

En lo que va del afio 2024 se han notificado 01
muerte materna indirecta.

Para el 2022, 2023 y lo que va del 2024, la UNGET
Moyobamba no presentd casos por muerte materna.
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Muerte materna segun departamento de ocurrencia y procedencia, Peru del
ano 2018 — 2023 y hasta la SE 01 del 2024*

DEPARTAMENTOS ANOS TOTAL % DEPARTAMENTOS ANOS

DE OCURRENCIA 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024* DEPROCEDENCIA Jmps 2019 2000 201 202 om 200 L *
AMAZONAS 5 10 15 14 9 8 0 66 307 AMAZONAS 10 10 17 16 13 10 0 76 353
ANCASH 5 9 18 24 8 6 0 B0 372 ANCASH 19 12 19 24 10 8 0 93 432
APURIMAC 1 3 3 7 5 3 0 22 102 APURIMAC 1 3 3 8 5 4 0 24 112
AREQUIPA 1 8 14 16 8 10 0 68 316 AREQUIPA 0 7 13 15 10 8 0 64 297
AYACUCHO W 5 12 12 2 5 0 46 214 AYACUCHO 1 7 13 10 2 4 0 47 218
CAJAMARCA 18 12 20 26 24 15 0 115 534 CAJAMARCA 2% 13 21 2 27 15 0 131 609
CALLAO 12 7 16 15 B 4 1 63 293 CALLAO 8 5 8 10 6 3 1 41 191
CUSCO 21 9 22 18 12 11 0 93 432 cusco 21 89 21 16 10 11 0 8 409
HUANCAVELICA 2 1 8 1 3 4 0 19 088 HUANCAVELICA 4 2 9 3 4 4 0 2/ 121
HUANUCO 17 10 13 18 12 11 0 B 376 HUANUCO 18 12 13 17 14 12 0 8 400
ICA 7 8 10 18 6 6 0 55 258 ICA s 8 11 20 9 98 0 6 311
JUNIN 15 16 22 20 13 12 1 99 460 JUNIN % 17 26 21 13 14 1 108 502
LA LIBERTAD 23 19 24 31 27 21 2 147  6.83 LA LIBERTAD 21 18 22 2 27 21 2 141 655
LAMBAYEQUE 18 18 25 38 21 13 0 133 618 LAMBAYEQUE 13 15 21 32 17 12 0 110 511
LIMA 65 54 75 90 41 42 0 367 17.05 LIMA 51 42 72 93 32 34 0 324 1506
LORETO 26 23 38 20 23 21 0 160 743 LORETO 29 25 41 28 21 23 0 167 7176
MADRE DE DIOS 2 5 9 4 3 0 0 23 107 MADRE DE DIOS 3 5 11 5 3 0 0 27 125
MOQUEGUA o o o 1 2 0 0 3 014 TUMBES 3 2 5 1 3 0 20 093
PASCO 7 2 2 6 1 0 0 18 084 MOQUEGUA o 1 o0 2 2 0 0O 5 023
PIURA 30 2 22 39 29 26 0 172 799 PASCO g8 2 9 3 1 0 2 121
PUNO 23 20 16 18 11 14 0 102 474 PIURA 31 28 22 3 29 27 0 176 818
[SAN MARTIN 71117 2 8 14 1 80 372 | PUNO 24 20 17 19 11 15 0 106 493
TACNA 2 1 6 3 0 1 0 13 060 [SAN MARTIN 8 12 20 24 9 13 1 8 365 |
TUMBES 3 2 6 5 1 3 0 20 083 TACNA 51 &8 3 0 1 0 11 o0&
UCAYALI % 22 26 18 14 11 0 107 497 UCAYALI 15 24 24 16 13 B8 0 100 465
Total Peri 360 302 439 493 291 262 5 2152 100.00 Total Perd 360 302 439 493 291 262 5 2152 100.00
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Muerte materna segun clasificacion preliminar

Pera comparativo hasta la SE 01 del aho 2018* al 2024* MUERTE MATERNA SEGUN CLASIFICACION PRELIMINAR, OCURRIDAS EN LA REGION
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Muertes maternas segin grupo de edad, Peri 2018 - 2023
y hasta la SE 01 del 2024*

Region San Martin: Muerte materna segun grupo de edad, hasta la S.E 04; 2019 —
2024 (Muerte materna directa e indirecta)
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UNGET MOYOBAMBA: MUERTE MATERNA, SEGUN LUGAR DE
PROCEDENCIA, 2015-2024*
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UNGET MOYOBAMBA: MUERTE MATERNA, SEGUN UNGET MOYOBAMBA: INVESTIGACION COMPLETA DE
PERSONAL INFORMATE, 2015-2024* MUERTE MATERNA, 2015-2024*
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CAUSAS DE MUERTE MATERNA, 2015-2020

CAUSA BASICA: Las principales causas basicas de muerte materna con un 9% cada una son,
Choque Hipovolémico, Hemorragia del tercer periodo del parto, y, otras hemorragias
postparto inmediatas.

CAUSA INTERMEDIA: Las principales causas intermedias con un 9% cada una son, Choque
hipovolémico, Coagulacion intravascular diseminada, y, Hemorragia intraparto.

CAUSA FINAL: Las principales causas finales de muerte materna son, Choque hipovolémico
(23%), Coagulacion intravascular diseminada (9%), otras son, asfixia, choque, edema
pulmonar, hemorragia vaginal, hemorragia postparto, otros infartos cerebrales, retencién de
fragmentos de la placenta, sepsis, sindrome de dificultad respiratoria del adulto, sindrome de
respuesta inflamatoria sistémica de origen no infeccioso.
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CAUSAS DE MUERTE MATERNA, 2021*

CAUSA BASICA: Las principales causas basicas de muerte materna con un 20% cada una son,
Atencion materna por muerte intrauterina, Coma no especificado, Contusion del Térax,
Otras hemorragias postparto inmediatas, Preeclampsia severa.

CAUSA INTERMEDIA: Las principales causas intermedias con un 20% cada una son, Defecto
de la coagulacion postparto, Coagulacion intravascular diseminada, Hemorragia
intracraneal, Sindrome Hellp, Traumatismo de los bronquios.

CAUSA FINAL: Las principales causas finales de muerte materna son, Choque hipovolémico
(40%), Otros infartos cerebrales (20%), Sepsis, no especificada (20%), Sindrome de respuesta
inflamatoria sistémica de origen no infeccioso, con falla organica (20%).
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