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Introduccion:

La mortalidad neonatal continta siendo un indicador critico de la calidad de la atencion perinatal y neonatal,
particularmente en unidades de alta complejidad. A nivel mundial, la Organizacién Mundial de la Salud reporta que casi
el 47% de las muertes en menores de cinco afios ocurren durante los primeros 28 dias de vida. En México, la
mortalidad neonatal permanece como un desafio prioritario, con variabilidad institucional asociada a factores maternos,
perinatales y de atencién especializada. En el Hospital General de Occidente (HGO), se han documentado
fluctuaciones en la incidencia de mortalidad neonatal durante los Ultimos afios, lo que hace necesario un analisis
actualizado.

Objetivos:

Describir la incidencia de mortalidad neonatal ocurrida en el Hospital General de Occidente durante el afio 2024, en las
areas de UCIN/UCINEX, asi como las principales caracteristicas maternas y neonatales asociadas.

Material y Métodos:

Se realizé un estudio descriptivo, retrospectivo, que incluy6 a todos los recién nacidos fallecidos durante su estancia
intrahospitalaria en las areas de UCIN y UCINEX del HGO entre el 1 de enero y el 31 de diciembre de 2024. La
informacion se obtuvo de la base de datos institucional del Servicio de Neonatologia. Se analizaron variables maternas
(edad, comorbilidades, control prenatal y via de nacimiento) y neonatales (edad gestacional, peso al nacer, sexo,
diagndstico de egreso y temporalidad del fallecimiento).

Resultados:

Durante 2024 se registr6 una incidencia de mortalidad neonatal del 8.7%. La mayor proporcion de defunciones ocurrié
en recién nacidos pretérmino, particularmente aquellos con peso extremadamente bajo al nacimiento. Las principales
causas de muerte fueron choque séptico, choque cardiogénico y choque mixto, asi como complicaciones asociadas a la
prematurez extrema. Al comparar

con afios previos, se observo una incidencia de 9% en 2021?2022, un descenso institucional en 2023 (6.9%) y un
incremento relativo en 2024, evidenciando un comportamiento fluctuante con persistencia de factores de alto riesgo
materno-perinatales.
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Conclusiones:

La mortalidad neonatal en el HGO durante 2024 refleja una carga persistente de enfermedad concentrada en
poblaciones neonatales altamente vulnerables, especialmente pretérmino y de muy bajo peso. A pesar de la atencion
especializada, los resultados subrayan la influencia de factores maternos prevenibles y del nacimiento prematuro,
destacando la necesidad de fortalecer estrategias integrales de control prenatal, prevencion del parto pretérmino y
optimizacién del manejo perinatal y neonatal para impactar de manera sostenida en la reduccién de la mortalidad
neonatal.
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