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‘ Nos alegra saber que cada dia hay mas mujeres atendidas
en los tres primeros meses de gestacion, pero nos preocupa

que el personal de salud no esté capacitado en el uso de los

protocolos para medir la violencia, aprobados por el Minsa”.

Eugenia Fernan-Zegarra, DEFENSORA PARA LOS DERECHOS DE LA MUJER, DEFENSORIA DEL PUEBLO
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'Resultado. Segun la Endes, el Peru redujo de 185 muertes por 100 mil nacidos vivos a 103, es decir, 44% menos.

PROYECCION. EN DOS ANOS EL PERU HABRA CUMPLIDO OBJETIVO DEL MILENIO

Exitosa lucha contra
mortalidad materna

# Ministro Ugarte destaco
logros ante representantes
de organismos mundiales

4 Destacd mayor control
de gestantes, afiliacion
al SIS y parto vertical

KARINA GARAY ROJAS
kgaray @ editoraperu.com.pe

En uno o dos afos mas, el Peru
habra cumplido a plenitud con la
reduccion de la muerte materna en

el pais, tal como lo establecen los
Objetivos del Milenio, asegur6 ayer
el ministro de Salud, Oscar Ugarte,
durante el taller de avances y desafi-
os para la disminucion de la mortali-
dad materna y perinatal en regiones
priorizadas, realizado en la sede de
la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS) en el pais.

“Estoy convencido de que el
Pert, antes de 2015, reducira su tasa
de mortalidad materna a una cuarta
parte. No dudo que en el lapso de un
ano, maximo dos, habremos logra-
do esa meta, lo que significara una
atencion mas desarrollada”, precisd

ante una audiencia compuesta por
representantes de gobiernos regio-
nales y organizaciones como Care,
Pathfinder, UNFPA, Unicef, y otras.

De acuerdo con la Encuesta
Demografica y de Salud Familiar
ENDES 2000 y 2009, la tasa de
mortalidad materna en el pafs dis-
minuyd 44%, con lo cual el Peru
pasé de registrar 185 muertes
maternas por 100 mil nacidos
vivos a sélo 103.

“La meta a 2015 es reducir a la
cuarta parte las tasas de mortalidad
registradas a principios de los 90 y
asi bajar de 265 muertes por cada

‘ A veces nos quedamos con el dato estadistico, pero cuando
muere una madre, hay nifios huérfanos, desercion escolar,
violencia familiar, trabajo infantil. Cajamarca es una de las regiones
con menor tasa de disponibilidad de recursos humanos capacitados.”

Rocio Portal, SUBGERENTE DE ASUNTOS POBLACIONALES DEL GOBIERNO REGIONAL DE CAJAMARCA

Distribucion AOE

El ministro Ugarte adelanté que
en el contexto de la sentencia del
Tribunal Constitucional, su sec-
tor retomara proximamente, la
reparticion de la pildora AOE,
toda vez que el Organizacion
Mundial de la Salud ratificé que
no es abortiva.

“Se calcula que la demanda
debe bordear las 60 mil a 70 mil
tabletas, que seran repartidas en
todo el pais”.

El ministro precisé que los
lugares en donde se registré un
mayor uso de estas tabletas de
emergencia son Ayacucho,
Huancavelica y en los conos de
Lima.

" |apalabra

Esteban Caballero
RPTE. DE LA UNFPA

Reduccion
Auspiciosa

“La reduccion lograda por el
Peru es positiva y auspiciosa.
Atodos nos parece que justifi-
ca los esfuerzos hechos para
asegurar la atencion del parto
por personal calificado, en
permitir que las mujeres deci-
dan cuando y cuantos hijos
quieren tener, en atender la
parte de micronutrientes, la
capacidad resolutiva de los
centros y el enfoque inter-
cultural.

Queremos impulsar una
mejor coordinacion del gasto
de caracter intersectorial. Esto
se lograra empoderando a la
mujer, dandole mayor estatus
en la comunidad, facilitando
medios de transportes a las
casas de espera y centros de
salud, y que los objetivos
estratégicos del presupuesto
por resultados reciban el
financiamiento necesario. En
esto deberan involucrarse los
gobiernos regionales”.

100 mil nacidos vivos a 65 muertes
aproximadamente”,  sostuvo el
ministro Ugarte, destacando el com-
promiso del pais en el cumplimiento
de este objetivo mediante una serie
de estrategias y actividades.

Trabajo concreto

Menciond entre ellas, un mayor
control de las gestantes, particular-
mente en la zona rural, mayor afilia-
cion al Seguro Integral de Salud, el
incremento de casas de espera, la
incorporacion del parto vertical, el
mejoramiento de la capacidad reso-
lutiva de los centros de salud, mayor

trabajo en materia de planificacion
familiar, entre otras.

El ministro dijo que a lo largo de
estos anos, su sector enfrento barre-
ras economicas, geograficas y cultu-
rales para hacer posible la reduccion
en la mortalidad materna, que ahora
es destacada por diversas organiza-
ciones internacionales

Los avances hasta ahora deben
verse en una dimension mas huma-
na y no quedar como simples esta-
disticas de un ministerio o del pais,
ya que estos esfuerzos protegen lo
mas importante que tiene un pais: el
capital humano.





