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TÉRMINOS DE REFERENCIA 
  

Contrato por producto:        Guía de Atención Integral de la Gestante Adolescente,  
          durante el Embarazo, Parto y Puerperio. 
                                                                         
Proyecto  UNFPA RLA6R51A:              Plan Andino de Prevención del Embarazo no Planeado       
                                                              en Adolescentes. 

 
Organismo de Ejecución:          Ministerio de Salud. Dirección General de Salud de  las 

Personas Estrategia Sanitaria Nacional de Salud Sexual y  
Reproductiva Dirección de Atención  Integral en Salud  ‐ 
Etapa de Vida Adolescente y Juventud. 

 

 
1.‐ ANTECEDENTES Y JUSTIFICACIÓN  
    
Según  la  ENDES  Continua  2009,  el  13.7%  de  las  adolescentes  ha  cursado  un  embarazo,  la 
prevalencia  del  embarazo  en  adolescentes  se  concentra,  en  grupos que presentan  rasgos de 
desventaja  social,  tales  como,  niveles  de  escolaridad  bajos,  situaciones  socioeconómicas 
precarias o el hecho de pertenecer a grupos poblacionales con características de marginación 
históricas,  como  los  grupos  indígenas1  .  Dicha  situación  ubica  al  embarazo  en  adolescentes, 
como un problema de salud pública por varias razones:   incremento del riesgo en la salud de las 
adolescentes madres y del recién nacido, la reproducción de familias tempranas, la prevalencia 
de bajos niveles educativos de las mujeres, la reproducción de la pobreza, así como  el impacto 
en  el  entorno  inmediato  y  en  la  sociedad  en  general.  Finalmente,  desaprovecha  la  actual 
estructura demográfica ‐denominada bono demográfico u oportunidad demográfica‐, para que 
los  segmentos de  la población en edades potencialmente productivas aporten en el ahorro e 
inversión en el crecimiento económico del país. 
 
Las  adolescentes  que  desarrollan  un  embarazo  no  planificado  se  enfrentan  a  un  número 
importante de retos en  la dimensión social,  individual y familiar; al abandono de sus parejas, a  
la  imposibilidad  de  concluir  sus  estudios  escolares  (que  limita  su  acceso  a  oportunidades 
sociales  y económicas), hay un  incremento de  los  riesgos en  la morbilidad de  la  adolescente 
embarazada  y  del  niño  por  nacer,  problemas  relacionados  a  la  baja  capacidad  de  la madre 
adolescente para cuidar y criar al niño, en el proyecto de vida del y de la adolescente y también, 
porque el embarazo no planeado en esa etapa, está asociada a inicio temprano de las relaciones 
sexuales y es  la consecuencia de sexo sin protección. Dicho  factor también revela el riesgo de 
adquirir infecciones de transmisión sexual (ITS, VIH/SIDA). 
 
Existen  instituciones tanto estatales como de la sociedad civil que ofrecen atención en salud a la 
adolescente  embarazada.  Sin  embargo,  no  existe  una  sistematización  de  las  diversas 
experiencias que permitan estandarizar la atención Integral de las gestantes Adolescentes y que 
puedan contribuir a la prevención. 

                                            
1 Luna C., 2008 
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La Dirección de Salud de las Personas a través de la Estrategia Sanitaria Nacional de Salud Sexual 
y Reproductiva, y  la Etapa de Vida Adolescente y juventud de  la Dirección de Atención Integral 
de  Salud  han  visto  por  conveniente  elaborar    una Guía  de  Atención  Integral  de  la Gestante 
Adolescente que norme y oriente las acciones de los profesionales de la salud en la atención de 
la  gestante  adolescente  sobre  la  base  de  la medicina  basada  en  la  experiencia,  los  estudios 
existentes sobre salud sexual y reproductiva de adolescentes y  la   revisión de modalidades de 
oferta de servicios para adolescentes a nivel nacional e internacional. 

 
 
II.‐ OBJETIVO 
 

Establecer  los procedimientos para lograr un manejo estandarizado, efectivo y eficaz de la 
gestante adolescente, durante su embarazo, parto y puerperio. 

 

III.‐ LUGAR Y DURACION 
 

a) Lugar: la presente consultoría se realizará en la ciudad de Lima. 
b) Duración: Se estima que el producto del presente contrato esté  finalizado en un plazo 

no mayor de 60 días. 
 
IV.‐ PERFIL DEL CONSULTOR 
 

- Profesional de la salud con especialidad en Salud Pública. 
- Experiencia de trabajo con Adolescentes. 
- Experiencia de trabajo en el Sector Salud. 
- Experiencia  en  consultorías  por  productos  en  el  tema  de  adolescencia  y  salud 
reproductiva. 

 
 
V.‐ PRODUCTOS 

 
1er Producto: 
- Plan de Trabajo de la Consultoría  
  
2do Producto: 
- Documento  actualizado  sobre  los  procedimientos  para  la  atención  de  la  gestante 

embarazada en la estructura de Guía Técnica (de acuerdo a la norma para la elaboración 
de Documentos Normativos del Ministerio de Salud); el mismo que será entregado por 
triplicado en medio físico y magnético en formato Microsoft Word a 1 espacio, en letra 
Arial 12. 

 
Una  vez  entregado  el  documento,  la  Estrategia  Sanitaria Nacional  de  Salud  Sexual  y 
Reproductiva  programará  2  reuniones  de  validación  con  expertos  a  fin  de  revisar  y 
discutir el documento normativo. 
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3er Producto: 
-    Al  finalizar  la  consultoría  se  presentará  un  informe  final  con  los  resultados  de  la 

validación de  la Guía de Atención  Integral de  la Adolescente Embarazada con aportes, 
así como la versión final de la Guía en mención incluyendo los aportes de los expertos. 
Ambos  documentos  se  presentarán  en  triplicado,  en  forma  impresa  y  en  versión 
electrónica CD.  

 
 
VI.‐ RECOMENDACIONES RELEVANTES 
 

- El/la  consultor/a  mantendrá  una  coordinación  permanente  con  Coordinadora  de  la 
Estrategia  Sanitaria  Nacional  de  Salud  Sexual  y  Reproductiva,  la  Coordinadora  de  la 
Etapa de Vida Adolescente y funcionarios/as del UNFPA. 

- El/la consultor/a  reportará  los avances y productos a  la Coordinadora de  la Estrategia 
Sanitaria Nacional de Salud Sexual y Reproductiva, la Coordinadora de la Etapa de Vida 
Adolescente  quienes  a  su  vez  coordinarán  con  los/as  funcionarios/as  del  UNFPA 
certificando  la  conformidad  del  producto  elaborado  para  la  emisión  de  los  pagos 
correspondientes. 

 
VII.‐ PAGOS 
 
El monto referencial de la presente consultoría asciende a US$ 4,500.00 (Cuatro Mil Quinientos 
y 00/100 Dólares Americanos) al cambio de NNUU en Nuevos Soles.  La forma de pago será del 
20% a la entrega del primer producto, 30% a la entrega del segundo producto y el 50% restante 
a la entrega del producto final. 

 
VIII.‐ PREPARADO POR: 
 
Estrategia Sanitaria Nacional de Salud Sexual y Reproductiva y la Etapa de Vida Adolescente de 
la Dirección General de Salud de las Personas. 
 
IX.‐ FECHA 
 
Marzo  del 2011. 
 
 


