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Razon de Mortalidad Materna
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MINISTERIO DE SALUD
Numero de Muertes Maternas Notificadas
1997-2006

Fuente: DGE




MUERTES MATERNAS NOTIFICADAS - 2006
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" Muertes Maternas Registradas segiin Causas
1997-2006
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MM segun causa
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MM seguin causa generica
2006
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MUERTES POR HEMORRAGIA SEGUN CAUSA BASICA
PERU 2000

CAUSA BASICA NUMERO | PORCENTA

Embarazo 29 1 5%5

DPP 14 6.06
Placenta Previa 10 4.33
Embarazo ectopico roto 5 2.16

Parto 52.81
Retencion de placenta 47.19
Rotura uterina 5.63
Puerperio 34.63

Atonia uterina 20.35
Retencidn de restos placentarios 7.79
Placenta Acreta 4.76
Desgarro de cuello uterino 1.73

Total 100

Fuente: Watanabe. INEI 2002




MM y Atencion Prenatal
2005
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Fuente: DGE Preliminar




MM Segun lugar de Fallecimiento
2006
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Fuente: DGE Preliminar




MM Segun Momento del Fallecimiento
2006
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Fuente: DGE Preliminar




MORTALIDAD PERINATAL




Tasas de mortalidad
Perinatal / Neonatal
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Mortalidad Neonatal 24
Mortalidad Post neonatal 19
Mortalidad Infantil 43
(X ¢/1000 ninos menor de 1 ano)
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Muertes Perinatales Registradas
2001-2005

2001 2002
7,244 7,384

Fuente: Informes mensuales remitidos por las Direcciones de Salud







Muertes Neonatales Registradas
segun Tiempo de Vida del R.N. 2003

8-28d

19.8% \

Total de RN: 5,308

(*) Informacion preliminar de Enero — Diciembre 2003




Muertes Neonatales Registradas Segun
2003
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Total de RN: 5,308

(*) Informacion preliminar de Enero — Diciembre 2003




Muertes Neonatales Segun Causas 2003

Total de RN: 5,308







MINISTERIO DE SALUD
COBERTURA DE GESTANTES CONTROLADAS

2000-2006

COBERTURA DE GESTANTES CONTROLADAS
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MINISTERIO DE SALUD
COBERTURA DE PARTOS INSTITUCIONALES 2000-2006
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ATENCION MATERNA POR PROFESIONALES
DE LA SALUD
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PARTOS EN LOS SERVICIOS DE SALUD

Area Urbana Area Rural Macional
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TRASMISION VERTICAL VIH - SIDA

COMPARATIVO TAMIZAJE VIH GESTANTES PERU
2000-2005
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Fecundidad observada y
deseada

Numero de hijos por mujer

FrPrr

“1966 *1991-92 1996 2000  =2004-2003

g “Tasa global de fecundide' *Fecundidad desead

ENDES 86, 91-92, 96, 2000, 2004-2005




MEZCLA DE METODOS SEGUN ANOS:
1990-2005
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Reduccion de la Morbimortalidad
Materna y Neonatal
Adecuacion del Modelo de Maine

Fortalecer la capacidad
resolutiva de los EESS para
responder con prontitud y
eficacia

Mejorar en la mujer, familia y
comunidad capacidad de
reconocer problema y decidir
buscar ayuda

Mejorar capacidad de la mujer
de llegar a establecimiento con
capacidad resolutiva




CAPACIDAD RESOLUTIVA

Facultad que tiene un EESS para responder de manera
integral, oportuna y con calidad a una demanda de
atencion de salud.

Determinacion de la capacidad
resolutiva de los EESS
Documentos normativos

Sistemas de informacion: HIS, SIPZOO{"'":"‘;,?
Capacitacion de RRHH en CDC m”’

Infraestructura
Equipamiento
Medicamentos

-
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Capacidad resolutiva segun procedimiento

ESTABLECIMIENTO

Capacidad resolutiva segin procedimiento

EM. Phcenta
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EVALUACION INDICADORES DE
CALIDAD MP FONB

Indicador 3:Partos con Partograma

AYACUCHD




Indicadores Proceso:
Embarazo, Parto, Puerperio y RN

Indicadores Estandar  La Union HRHV  Showing  Promedio

% gestantes con 13 sem. 6 mas cuya
medicidon de AU coincide con su EG

% gestantes en trabajo y que tienen
registrado el partograma segun norma

% de puérperas con controles cada 15
minutos durante las dos primeras horas

% RN/as en los/as que se examind y
registré en la HCMP 8 items
seleccionadas de la norma

% RN que presentaron apgar al minuto < 7
que a los 5 minutos tengan apgar > 7

% partos vaginales atendidos en el Hospital
en los que se administré a la parturienta
10 Ul. de Oxitocina IM dentro del minuto
después del nacimiento del bebé (luego
de asegurar que no existe un segundo
bebe), como parte del manejo activo del
tercer periodo del parto y se registré en la
historia clinica materno perinatal
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HORMA TECHICA PARA LA
ATENCION DEL PARTO

VERTICAL COM ADECUACION
INTERCULTURAL

GUIAS NACIOMALES DE
ATENCION INTEGRAL
DE LA SALUD SEXUAL

Y REPRODUCTIVA

MANUAL DE ORIENTACION
CONSEJERIA EN SALUD SEXUAL Y
REPRODUCTIVA

NORMA TECNICA DE

PLAMIFICACION FAMILIAR

NORMATIVIDAD

¢ Manejo estandarizado

e Mejorar las competencias del
recurso humano
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CLAVES PARA EL MANEJO DE LAS
EMERGENCIAS OBSTETRICAS




SEGURO INTEGRAL DE SALUD

AFILIACIONES SIS PLAN “C” GESTANTES

Rompiendo barreras
economicas
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Fuente : SIS




ADECUACION CULTURAL




PARTO
VERTICAL |




CASAS DE ESPERA

Disminuyendo la barrera
geografica, mejorando el acceso
a los Establecimientos de Salud

_'__—_.._-"—'_

322 Casas de Espera a nivel nacional




PLAN DE PARTO

DE PLAMN DE PARTO
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*VIOLENCIA BASADA

EN GENERO




VIOLENCIA BASADA EN GENERO

Implementacion del Plan de Atencion
para la Violencia Basada en Genero

Protocolo de Atencion para los casos de
Violencia basada en Genero

Talleres Regionales de Capacitacionen
el tema de Violencia basada en Genero

Distribucion de la AOE y de losl Kit de
profilaxis del VIH

Convenio de colaboracion
interinstitucional entre el Ministerio del
Interior y el Ministerio de Salud para la
Atencion de la Violencia sexual

Designacion de Hospitales de referencia
para la atencion de los casos de VBG

Taller de sensibilizacion del personal de
las Comisarias de Limay Callao




VIOLENCIA BASADA EN GENERO
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Premio a los servicios Distinguidos a la
Comunidad En Cuidados Obstétricos
de Emergencia Otorgado por la FIGO

Hospital Regional de Ayacucho - 2004




Premio de la Sociedad Nacional

de Industria 2005:
Parto Vertical en el C.S.
Jepelacio-San Martin







