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JUSTIFICACION Y ANTECEDENTES

" |a maternidad se asume como parte natural
de la vida de las mujeres.

* La mayoria de las mujeres conciben la
maternidad como una de las pocas opciones
gue la sociedad les ofrece.




JUSTIFICACION Y ANTECEDENTES

* En el area rural de Guatemala, el 63% de los partos
son atendidos en el hogar (ENSMI 2008-2009).

* La concentracion de los servicios en areas urbanas ha
creado una situacion de deterioro para la
poblacion, especialmente para las mas pobres y para
las que viven en el area rural.
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MAPA DE MORTALIDAD MATERNA
ANOS 2008-2009 Y Enero - Diciembre 2010 0 E

PETEN

7/’:\7 2008 MM 60 Casos

[[] 2009MM 72 casos

A 2010 MM 56 casos van segun Baja Verapfiz
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Actudalizacién | 12-01-2011
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Fuente:Und. epidemiologia VWt
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DIRECCION DE AREA DE SALUD DE ALTA VERAPAZ
Principales Causas de Muerte Materna
Enero - Diciembre 2010
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DIRECCION DE AREA DE SALUD DE ALTA VERAPAZ
Distribucion de muertes maternas segun edad
Enero - Diciembre 2010
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DIRECCION DE ARFA DE SALUD DE ALTA VERAPAZ
Porcentaje de Demoras de Muerte materna
De enero -~ Diciembre 2010
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DIRECCION DE AREA DE SALUD DE ALTA VERAPAZ
Porcentaje de Atencion recibida en el Momento de Muerte materna
de Enero- Diciembre 2010
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DIRECCION DE AREA DE SALUD DE ALTA VERAPAZ

% de donde ocurrieron las Muertes Maternas
Enero - Diciembre 2010
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INFORMACION

Se documentd un caso de muerte materna en el
Municipio de Chisec, Alta Verapaz

La documentacion fue realizada el 14 de enero
del 2011

La muerte materna se dio en el area urbana de
dicho municipio.

La muerte materna ocurrio el 17 de mayo del
2010.




PROCEDIMIENTO

Se realizaron entrevistas a:

** Hermana de la fallecida
+** Hijos de la fallecida (entre 12 a 21 anos)

** Lideresa del Municipio de Chisec
** Nuera de la fallecida

N/

** Vecinos




ASPECTOS ABORDADOS

Sucesos alrededor de la muerte:

* Busqueda para la atencion y cuidados en el
embarazo

* Busqueda para la atencion y cuidados para el
parto

e Barreras para el acceso a los servicios de salud

* Escasos recursos econdmicos para el traslado de
una emergencia obstétrica




ASPECTOS ABORADADOS

Consecuencias en las muertes maternas:

* Enlos huérfanos
e En la familia

e Enla comunidad




CARACTERISTICAS

> Vivia en el drea urbana del municipio de Chisec
» Edad de la fallecida: 42 anos

» Era viuda

» No tenia estudios

» Numero de hijos huérfanos: 3 mujeres (3,12 y 23
anos)y 4 varones (7,17, 20y 21 anos )= Total 7
huérfanos

» Tuvo 8 partos y un hijo fallecido




BUSQUEDA PARA LA ATENCION
Y CUIDADOS EN EL EMBARAZO

> La fallecida nunca visitd el centro de
salud. Personal de la Direccion de
Salud la visitaba en casa para su

control prenatal

» Durante el periodo de embarazo no
presentd ningun sintoma de peligro




ELECCION DEL LUGAR PARA LA
ATENCION DEL PARTO

La hija comentd que durante el embazo de su
mama nunca tuvo ninguna complicacion, tenia
una vida normal y sana, siempre trabajaba para
darles de comer. “Cuando ella inicio con sus
dolores se la llevaron al centro de salud, pero
nunca pensé que se iba a morir. Porque dicen
muchos que si las llevan al hospital son bien
atendidas y no las dejan morir. Pero la dejaron
morir”.




TESTIMONIO

Una lider comunitaria del municipio de Chisec
comentd que la hija pequena de dofa Maria
(fallecida) la contacto. “Me fue a llamar a mi casa
para que fuera a ver a su mama. Llegué a la casa de
ellos y la sefora ya se sentia con dolor de parto. La
lleve al centro de salud, un médico muy enojado la
atendio, no le tomo la presion, ni le hizo tacto, solo
le dijo que ese dolor que sentia era por una gastritis.
Le dio medicamento que tomara para el dolor y le
dijo que regresara a su casa porque todavia no era
su dia” (continua...)




.. [ESTIMONIO

“Tres horas después de regresar del centro de salud
y de haberse tomado el medicamento que le
dieron, ella empezo a empeorarse en casa. Tuvo
vomitos, fiebre y mucho dolor en el estomago. Le
dije a dona Maria que fuéramos otra vez al centro
de salud y ella ya no quiso porque dijo que no la
tratan bien. Al otro dia, al amanecer 17 de mayo, la
llevamos de nuevo al centro de salud ya muy grave.
Al llegar al CAP verifico el medico que el caso de ella
estaba complicado. La trasladaron al hospital de
Coban y fue donde murio. Es una muerte que el CAP
hubiera evitado”.




BARRERAS PARA LA BUSQUEDA DE LA
ATENCION DEL PARTO

El idioma en los servicios de salud
El trato de los médicos, enfermeros con las pacientes

Desconocimiento de las preferencias de las mujeres y
sus familias

El derecho de como deseen tener su hijo

Falta de acompanamiento de comadronas o algun
familiar (no les permiten el ingreso en el CAP, ni en el
Hospital)

Falta de personal en los servicios de salud




SUCESOS Y CONSECUENCIAS PARA
LOS HUERFANOS, LA FAMILIA Y LA
COMUNIDAD




CONSECUENCIAS PARA EL HUERFANO

* Emocionales

* Enelcuidadoyla
salud

* Enla educacion

e En la familia




CONSECUENCIAS EMOCIONALES

* En el rostro de los hijos se
observa su tristeza, falta de
carino y descuido

* Porlo general, casi todos los
huérfanos quedan con
sentimiento de desamparoy
tristeza

e Elsufrimiento y sentimiento
de abandono tiende a ser
proporcional a la edad




CONSECUENCIAS EMOCIONALES

TESTIMONIO:

“Me  hace falta mi
mamd, vivo con mi tia pero
no es igual. Quisiera ir con
mis hermanos grandes pero
ella no me deja ir a
visitarlos. Tengo que
ayudarla para que nos
cuide 'y mire a mis
hermanitos. Desde que mi
mama se murio me siento
sola y triste”.




CONSECUENCIAS EN EL CUIDADO Y LA SALUD

e Latia comentd que la salud
de los ninos esta bien.
Cuando se enferma
alguno, la tia los lleva al
centro de salud pero no les
puede comprar
medicamento. No cuenta
con dinero, muchas veces en
el centro de salud solo dan
receta y no medicamento no




CONSECUENCIAS EN LA EDUCACION

La nina de 12 anos dejo los estudios

C

O

esde que la mama murid. Esté ano 2011
uiere seguir estudiando pero su tia no

les puede dar estudio por la falta de
dinero. Lo mismo sucede con el
hermanito de 7 anos de edad.




CONSECUENCIAS
EN LA FAMILIA

El padre de los nifos fallecido hace 5
anos : Desintegracion de los hijos
huérfanos

Los cuatro jovenes se separaron.
Todos los hijos viven en lugares
diferentes

Los tres nifos pequefos estan al
cuidado de una tia (hermana de la
madre)

Emocionales: No superan la pérdida
de la madre

Econdmicas: la tia sufragd los gastos
del funeral , aun tiene deudas de esos
gastos.




DESAFIOS

* Mitigar el dano

— Permitiria a los huérfanos continuar sus estudios y
evitaria que las familias empobrecieran

 Reducir las muertes maternas
— Se requiere de compromiso
politico, liderazgo, participacion multisectorial y
asignacion de recursos

— Es necesaria la toma de decisiones de las
autoridades, con base en la evidencia




REDMISAR ALTA VERAPAZ
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