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Resumen: Es preponderante gestionar la educacion sexual oportuna para prevenir enfermedades y lograr el bienestar en las
familias. Objetivo: Analizar las causas de la muertes maternas (MM), impacto del entorno familiar y proponer estrategias
preventivas. Metodologia: Enfoque mixto, descriptivo y transversal, incluy6 a 15 familiares afectados por MM, 15 profesionales
de salud y 20 historias clinicas de San Martin, Per(; durante 2022-2023. Resultados: El 100% concordaron que afecta el
embarazo, parto y postparto: la Violencia intrafamiliar, el factor econémico, vivienda, accesibilidad, servicios basicos y seguridad.
La mejor educacion reducira las MM. Conclusion: La implementacion de una educacion sexual integral es clave para prevenir
ETS, cancer y MM. Aporte: gestionar la comprensién intrafamiliar, remuneraciones adelantadas o bonos sanitario-socio-
econdmico; considerando para ayudar, a la familias a reducir los riesgos estando mejor informada
Palabras clave: Gestion, Educacion Sexual, morbi-mortalidad, bienestar:

Management of sexual education to prevent maternal morbidity and mortality and achieve wellbeing
Abstract: It is essential to manage timely sexual education to prevent disease and achieve wellbeing in families. Objective: To
analyze the causes of maternal morbidity and mortality (MM), the impact of the family environment, and propose preventive
strategies. Methodology: Mixed, descriptive, and cross-sectional approach, including 15 family members affected by maternal
deaths (MM), 15 health professionals, and 20 clinical histories from San Martin, Peru, during 2022-2023. Results: 100% agreed
that pregnancy, childbirth, and postpartum are affected by: Domestic violence, economic factors, housing, accessibility, basic
services, and security. Better education will reduce MM. Conclusion: The implementation of comprehensive sexual education is
key to preventing STls, cancer, and MM. Contribution: Managing intrafamilial understanding, advanced payments, or health-socio-
economic  bonuses, considering the family to help reduce risks by being better informed.
Keywords: Management, Sexual Education, Morbidity and Mortality, Well-being.

Gerenciando a educagao sexual para prevenir a morbidade e a mortalidade maternas e alcangar o bem-esta
Resumo: E fundamental gerenciar a educagdo sexual oportuna para prevenir doengas e alcancar o bem-estar nas familias.
Objetivo: Analisar as causas da morbimortalidade materna (MM), o impacto do ambiente familiar e propor estratégias preventivas.
Metodologia: Abordagem mista, descritiva e transversal, incluiu 15 familiares afetados por mortes maternas (MM), 15 profissionais
de salde e 20 historias clinicas de San Martin, Peru, durante 2022-2023. Resultados: 100% concordaram que afeta a gravidez,
o parto e o pos-parto: Violéncia intrafamiliar, o fator econdmico, moradia, acessibilidade, servigos basicos e seguranca. A melhor
educacéo reduzird a MM. Conclusao: A implementacdo de uma educagéo sexual integral é fundamental para prevenir ISTs,
cancer e MM. Contribuicao: Gerir a compreenséo intrafamiliar, pagamentos antecipados ou bdnus saude-sécio-econémico,
considerando a  familia  para  ajudar na  redugdo de  riscos, estando  melhor informada.
Palavras-chave: Gestéo, Educagao Sexual, Morbimortalidade, Bem-estar.

Gérer I'éducation sexuelle pour prévenir la morbidité et la mortalité maternelles et assurer le bien-étre

Résumé : Il est primordial de gérer une éducation sexuelle opportune pour prévenir les maladies et assurer le bien-étre des
familles. Objectif : Analyser les causes de la morbi-mortalité maternelle (MM), I'impact de I'environnement familial et proposer des
stratégies préventives. Méthodologie : Approche mixte, descriptive et transversale, incluant 15 membres de famille affectés par
des décés maternels (MM), 15 professionnels de santé et 20 dossiers médicaux de San Martin, Pérou, pendant 2022-2023.
Résultats : 100 % ont convenu que la grossesse, I'accouchement et le post-partum sont affectés par : La violence domestique, le
facteur économique, le logement, l'accessibilité, les services de base et la sécurité. Une meilleure éducation réduira la MM.
Conclusion : La mise en ceuvre d'une éducation sexuelle compléte est essentielle pour prévenir les IST, le cancer et la MM.
Contribution : Gérer la compréhension intrafamiliale, les paiements anticipés ou les primes sanitaires-socio-économiques, en
considérant la famille pour aider a réduire les risques en étant mieux informée.

Mots-clés : Gestion, Education sexuelle, Morbi-mortalité, Bien-étre.
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1. Introduccion
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La educacién sexual integral, cuando se implementa de manera adecuada, no solo mejora la salud
fisica y emocional, sino que también promueve el bienestar general. A través de un enfoque
informado, empodera a las personas al brindarles las habilidades necesarias para tomar decisiones
saludables sobre su cuerpo y salud sexual. Un beneficio crucial de la educacién sexual es su capacidad
para prevenir enfermedades de transmision sexual (ETS), al permitir que los individuos comprendan
los riesgos de las relaciones sin protecciéon y tomen decisiones informadas, como el uso de
anticonceptivos de barrera y la vacunacion contra el VPH.

En términos emocionales, la educacién sexual promueve una sexualidad saludable, reduciendo el
estrés y la ansiedad relacionados con la sexualidad. Al recibir informacién clara sobre su identidad
sexual y salud reproductiva, las personas tienen menos temor al embarazo no planeado, la
transmision de enfermedades o la violacidén de sus derechos sexuales, lo que mejora la calidad de vida
y las relaciones de pareja. Segin la OMS (2019), la educacién sexual integral reduce las tasas de ETS
y mejora la calidad de vida, promoviendo actitudes de respeto mutuo y equidad de género.

La educacién sexual debe basarse en principios de respeto, consentimiento y libertad, siendo
inclusiva y adecuada para todas las edades. Es fundamental evitar enfoques punitivos, promoviendo
una comprension saludable de la sexualidad. Asi, no solo previene la transmision de enfermedades,
sino que también contribuye a la felicidad al reducir la ansiedad y empoderar a las personas,
mejorando sus relaciones interpersonales y el bienestar general.

Una cultura reproductiva basada en la educacién integral empodera a las mujeres y previene
eficazmente enfermedades. La educacion sobre el cancer cervical, el uso de anticonceptivos y
practicas sexuales seguras reduce la mortalidad asociada. Ademas, la educacién sexual mejora la
salud emocional de las mujeres, dandoles control sobre su salud sexual y reduciendo la ansiedad,
como muestra la Fundaciéon Ford (2020). Esto contribuye a una mayor autoestima y relaciones
sexuales mas saludables y respetuosas.

La mortalidad materna (MM) se concentra principalmente en paises con recursos bajos, con una alta
incidencia en zonas rurales (OPS, 2023). A nivel global, 1a tasa de muertes maternas ha disminuido de
309,000 en 2016 a 287,000 en 2020, gracias alos ODS de las Naciones Unidas, aunque las estadisticas
varian por region. En América del Norte y Europa ha aumentado un 17%, mientras que Asia Central
y Meridional han visto descensos de hasta un 35% (OPS, 2023).

En cuanto a la MM en distintos paises, México presenta una tasa del 54%, debido a la deficiente
atencion médica y accesibilidad geografica, mientras que Costa Rica tiene 34.4 MM por cada 100,000
nacimientos. En algunos paises como Lituania e Irlanda, no se presentan muertes maternas, gracias a
su atenciéon médica centrada en salvar a la madre. En Colombia, la tasa es de 50.7 por 100,000
nacimientos debido a barreras en la atencidon, mientras que en Chile la tasa se redujo de 33 a 15 entre
2000y 2020.

El entorno familiar es crucial para el desarrollo fisico y emocional de los individuos (Calderén, 2014).
La familia influye en la salud reproductiva, ya que la educacion, cultura e idiosincrasia de los
miembros pueden impactar la toma de decisiones sobre salud sexual y reproductiva. Un bajo nivel
educativo limita el acceso a la informacién sobre derechos reproductivos y planificacion familiar, lo
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que puede poner en riesgo la salud de la mujer gestante. Ademas, la cultura y el contexto sociocultural
pueden dificultar la atencién oportuna en situaciones de riesgo durante el embarazo (OMS, 2016).

La MM, aunque puede compararse con la punta de un iceberg, involucra multiples factores como las
ciencias sociales, la economia y las condiciones de vida, incluyendo la pobreza y la falta de educacion.
Se requiere una intervencién multidisciplinaria para explorar a fondo sus causas y desarrollar
estrategias eficaces que aborden las diversas condiciones sociales y de salud.

Las informaciones mencionadas se alinean al objetivo: Analizar las causas de la muertes maternas
(MM), impacto del entorno familiar y proponer estrategias preventivas para reducir la mortalidad
materna y fomentar el bienestar de las familias

2. Metodologia

Este estudio, diseflado como un articulo original, se realizé con un enfoque integral combinando
investigacion aplicada y descriptiva, con un disefio mixto, retrospectivo y transversal. La muestra
incluy6 a 15 familiares de mujeres fallecidas por muertes maternas (MM), 15 profesionales de salud
y 20 historias clinicas de casos entre 2022 y 2023. El objetivo fue analizar las causas y factores
asociados a la MM, explorar el impacto del entorno familiar y proponer estrategias preventivas.

Se realizaron dos entrevistas semiestructuradas a los familiares y al personal de salud, enfocAndose
en el entorno familiar y la mortalidad materna. Ademas, se revisaron las historias clinicas utilizando
instrumentos validados. El andlisis de los datos fue descriptivo y los resultados se presentaron en
tablas y graficos para facilitar su comprension.

Para garantizar la validez, los instrumentos fueron sometidos a un juicio de expertos, obteniendo un
indice de validez de Aiken de 0.97 para "entorno familiar" y 0.96 para "mortalidad materna". El
andlisis de confiabilidad con el coeficiente KR-20 result6 en valores de 0.95 y 0.93, lo que refuerza la
consistencia interna del estudio.

El cumplimiento de estos procedimientos asegura la calidad de los datos y la fiabilidad de los

resultados, los cuales pueden servir de base para futuras intervenciones en la educacion sexual y la
atencion sanitaria, con el fin de prevenir la mortalidad materna y mejorar el bienestar de las mujeres.

3.Resultados

Para facilitar la comprension de resultado, se ha consolidado las informaciones en tablas:

Tabla 1. Caracterizacion del entorno familiar por el personal de salud
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% de mayor

Pregunta Respuesta Cita Textual Representativa numero de
Frecuente
respuestas
Dimension Psicoldgica
(El acompafamiento de un familiar u  Si, para seguridad y " Si porque le trasmite confianza, 93.33%
otra persona a la gestante durante las tranquilidad de la seguridady tranquilidad.” (14/15)
atenciones prenatales, es necesario? paciente
(La gestante que labora fuera del Si influye, pero el "El estrés, la fatiga y la falta de
hogar, de qué manera, puede influiren embarazo no es tiempo, puede ocasionar no cumplir 73.33%
el cuidado de su y en la atencion motivo parano tener adecuadamente con sus atenciones (1i/15)
oportuna de los signos de alarma? un trabajo prenatales”
renumerado

¢La Violencia intrafamiliar, afecta la Si, es un factor "muchas veces es causa de
evolucion del embarazo, parto o negativo morbimortalidad materna e infantil"  100% (15/15)
postparto?
Dimension econémica
(Le parece importante el factor si, es importante "durante el embarazo es importante
econémico durante el embarazo, por para una buena para una alimentacién saludable” 100% (15/15)
qué? alimentacion
La vivienda (accesibilidad, servicios claro que si, "Un espacio adecuado favorece el
basicos y seguridad) de la gt?s.tante rt.apercute en el bienestary reduce el estrés. 100% (15/15)
repercute en la estabilidad fisica y bienestar

emocional, ;por qué?

"El contar con los servicios de agua,
luz y desagiie mejora la calidad de
vida de todos"

Si, para dar calidad
de vida

(Los servicios basicos (luz, agua y
desagiie), son

importantes para preservar la salud de
la familia?

100% (15/15)

Dimension educativa

¢El nivel educativo de la gestante y Si, permite valorar "Es importante el nivel educativo,

familia es importante para valorar los mejor los riesgos facilita la comprensidén del cuidado y 86:;’66(?
riesgos? la toma de decisiones" (13/15)
(Como influye la cultura e Si influye, de varias "algunas veces influye de manera

idiosincrasia familiar o comunitaria,es maneras
importante en la atencién de la

gestante?

positiva y a veces es al contrario lo
que perjudica en la atencién
oportuna"

100% (15/15)

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion de la Tabla 1: Se obtuvo consenso afirmativo al 100% en los resultados en las
respuestas: Contestandose afirmativamente a las preguntas: ;La Violencia intrafamiliar, afecta la
evolucion del embarazo, parto o postparto?; ;Le parece importante el factor econémico durante el
embarazo?; ;La vivienda (accesibilidad, servicios basicos y seguridad) de la gestante repercute en la
estabilidad fisica y emocional?; ;Los servicios basicos (luz, agua y desagiie), son importantes para
preservar la salud de la familia?

El siguiente porcentaje de valor alto, corresponde a las caracteristicas del entorno familiar desde la
entrevista al personal de salud, en la dimension psicoldgica, durante la atencién prenatal (APN) el
93.33% indica la necesidad del acompafiamiento de un familiar u otra persona a la gestante; esto
cobraria relevancia puesto que puede contribuir a una mejor comunicacién dentro del entorno
familiar. En cuanto a la gestante que tiene un trabajo fuera del hogar el 73.33% opina que influye,
porque aumenta el estrés, la fatiga y por falta de tiempo a veces no puede cumplir oportunamente con
sus cuidados prenatales. En la dimensién educativa, el 86.66% menciona que el nivel educativo de las
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madres y de la familia es un factor importante que facilita la comprension del cuidado y mejor toma

de decisiones.

Tabla 2. Caracteristicas de la mortalidad materna desde el relato de los familiares

R ¢ % de
Pregunta espuesta Cita Textual Representativa respues
Frecuente tas
Dimension: calidad de la atencién materna
;Considera facil acceder a la atencién Si, se "En el centro de salud es mas facil, el problema fue
prenatal, en su establecimiento de salud  encuentra cuando la refirieron a mi hermana no encontraba 93339,
mas cercano? cita rapido una cita" (14/15)
:Como evalua la atencion que recibié la  Regular "Se demoraron mucho darse cuenta que estaba 80%
gestante en el primer establecimiento mal" (12/15)
de salud donde fue atendida?
;Recibieron informacién por parte del No, nunca "No, solo me dijeron que estaba mal, pero no me
personal de salud, acerca de la explicaron explicaron exactamente de que fallecig” 66.66%
evolucion de su paciente luego de ser nada (16/15)
atendida?
(En sus consultas prenatales, la Si, en su "Yocreo que si, suembarazo casi estaba bien, fue al
paciente recibi6 la atencion que mayoria final cuando empez6 con sus molestias de primero  66.66%
necesitaba, resolvieron su dudas o hinchazoén en las piernas y después el dolor de (10/15)
preguntas que tal vez ella presentaba? cabeza"
¢;Utilizaron alguna maniobra durante el No, fue "En casa solo se hacia lo que nos indicaron en el
parto o para el alumbramiento de la atendida en hospital, que yo recuerde no se realizé6 ninguna 93.33%
placenta, si la respuesta es SI, que el hospital maniobra" (14/15)
usaron?
;Cuanto tiempo transcurri6 entre desde Horas, "Cuando mi esposa empezd hacer fiebre, fuimos al
que iniciaron las molestias hasta la pensamos hospital, alli le dieron solo paracetamol y eso
decisién de pedir atencion, cudl fue el que pasariala tomaba en la casa, varias pastillas al dia, después de
motivo de la demora? molestia 1 semana fuimos y la hospitalizaron de ahi la 33.33%
refirieron a Tarapoto, y también estaba dias (5/15)
hospitalizada, ella se complicé después de la
cesarea, dijeron que la infeccién que tenfa y la
cantidad de paracetamol que tomo la agravo"
;Cuanto tiempo demoré en ser atendida 20 minutos "Habia otros pacientes, era por orden de llegada,
desde que lleg6 al establecimiento de aproximada asi nos dijeron, a pesar que mi mama cuando la 66.66%
salud, cual fue el motivo? mente refirieron dijo que estaba muy mal, igual nos (10/15)
hicieron esperar, hasta hacer los papeles”
Dimension: factores asociados a la mortalidad materna
¢Llegar y recibir atencién en el Si, es facil "Vivimos cerca, no hay problema para llegar al 93.33%
establecimiento de salud mas cercano, llegar centro de salud” (14/150)
es facil?
;Usted considera que, la familia puede Si, a veces se "Si se sabe que hacer se podria haber actuado 100%
ayudar, si esta mejor informada, para desconoce mejor y asi se pudo evitar que se complique” 0
evitar las muertes maternas? qué hacer. (15/15)
¢Las familias pueden participar en la Si, faltaria "si todos apoyarian seria mejor, para que la 100%
identificacion y reduccién de los informarnos  gestante esté mas cuidada” (15/15)

riesgos, considera usted importante?

Fuente: Elaboracién propia
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Interpretacion de la Tabla 2: Se obtuvo consenso afirmativo al 100% en los resultados en las
respuestas: Contestandose afirmativamente a las preguntas:

;Usted considera que, la familia puede ayudar, si esta mejor informada, para evitar las muertes
maternas?

¢;Las familias pueden participar en la identificaciéon y reduccién de los riesgos, considera usted
importante?

Para el 93.3% se tuvo las siguientes respuestas:
;Llegar y recibir atencidn en el establecimiento de salud mas cercano, es facil?
;Considera facil acceder a la atencién prenatal, en su establecimiento de salud mas cercano?

¢;Utilizaron alguna maniobra durante el parto o para el alumbramiento de la placenta, si la respuesta
es SI, que usaron?

Ademas el 100% considera que todo embarazo acarrea de cierta manera una situacién de riesgo. Se
cita la respuesta de una entrevistada, hija de una madre fallecida por preeclampsia severa mas
sindrome de hellp: “Yo creo que toda mujer, corre riesgo cuando se embaraza, por eso, yo tengo miedo
de tener hijos con todo lo que le pasé a mi mama”.

Ante esta situacién podemos mencionar que la reproduccién humana puede acontecer de una mejor
manera con resultados favorables si se brinda una atencién con calidad y calidez. Como agentes de
cambio debemos garantizar un resultado éptimo de todo este proceso, sin poner en peligro la vida de
la madre y del neonato. Es deber del Estado proteger por derecho fundamental la salud de las
personas, ello integra el bienestar de la familia y comunidad, velar por una maternidad saludable y de
libre eleccion.

Los porcentajes que siguen en relevancia se refieren en cuanto a la evaluacion del personal de salud,
el 80% evaluda regular la atencién recibida en el primer EESS donde fue atendida, refiere un familiar:
“Se demoraron mucho tiempo en darse cuenta que estaba mal”. Asimismo, el 60% menciona que, en
el area de emergencia, para ser atendida tienen que realizar varios tramites para luego recién recibir
la atencién que necesita; el 66.66% refiere que no recibieron informacién por parte del personal de
salud acerca de la evolucién de su paciente, en la mayoria de los casos solo fueron informados que la
paciente fallecid, esto refleja que atin falta mucho que trabajar en las relaciones interpersonales, para
levantar las relaciones empaticas entre los usuarios y los proveedores de salud.

4.Discusiones

En la region San Martin del Pert se observé un aumento de casos de mortalidad materna (MM) entre
2022y 2024.En 2022 se reportaron 8 fallecimientos, en 2023 fueron 14, y en 2024 (hasta noviembre)
se registraron 11 casos (Minsa, 2024). Las provincias mas afectadas son Rioja, San Martin y Mariscal
Caceres (CDC-Minsa, 2024). La pérdida de la madre deja a la familia vulnerable, afectando la
educacion, salud y economia, y desencadenando la desintegracion familiar. Los hijos enfrentan un
futuro incierto, expuestos a violaciones de derechos sexuales, explotacion laboral, abandono escolar
y pobreza, lo que perpetua el ciclo de pobreza.
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El145% de los casos de MM tienen bajo nivel educativo, lo que limita el entendimiento sobre el cuidado
de la mujer en el proceso reproductivo. Ademas, el 100% de las victimas eran amas de casa, reflejando
una alta dependencia econémica. La violencia intrafamiliar fue del 26,66%. La falta de educacién y
recursos en el entorno familiar dificulta la detecciéon de complicaciones y la toma de decisiones
oportunas. Se recomienda implementar intervenciones educativas para reducir la mortalidad
materna. La falta de una cultura reproductiva y sexual adecuada sigue siendo un desafio crucial para
la salud publica, especialmente en mujeres. La educaciéon sexual integral no solo previene
enfermedades de transmisién sexual, sino que también empodera a las mujeres y mejora su calidad
de vida.

4.1. Algunos estudios vinculados a la educacion en salud reproductiva y familiar

Mendizabal (2022) sefiala que la pandemia afect6 negativamente el desarrollo psicomotor de nifios y
adultos, aumentando problemas de salud mental. Subraya la importancia de integrar intervenciones
psicomotoras en programas educativos de salud. Barreto Espinoza (2022) destaca la sobrecarga
laboral del personal de salud y la necesidad de politicas publicas que protejan a los trabajadores y
mejoren la calidad de la atencion. Espinoza Vasquez (2022) sefiala que un ambiente organizacional
positivo en hospitales mejora la satisfaccién de los usuarios y la calidad de la atencién. Seminario
Unzueta (2022) resalta la relevancia de la actividad fisica universitaria para reducir el estrés y
fomentar comportamientos sexuales responsables. Chavez Taipe (2022) y Sdnchez Sanchez (2022)
analizan cdmo las actividades recreativas y la gestion de la comunicacién en hospitales contribuyen
ala motivacion del personal educativo y la mejora de la experiencia del paciente. Avila-Jaquez (2019)
enfatiza la importancia de empoderar a las mujeres en el reconocimiento de sus derechos y
autocuidado, mientras que la Resolucion Ministerial N.° 184-2024-MINSA (2024-2030) pone énfasis
en la mortalidad materna, proponiendo un enfoque multidisciplinario. Calderén (2014) sefiala la
importancia de intervenir en el entorno familiar, dado que influye en la creacidn de la personalidad.

Dafroyatiy Col (2024) y Dorantes et al. (2024) sugieren que abordar factores psicol6gicos y aumentar
la participaciéon materna en la atencidon prenatal puede reducir significativamente la mortalidad
materna. La Ley N° 32000 (2024) reconoce el entorno familiar como esencial en la gestaciéon y
propone estrategias de intervencion en los hogares para mejorar la calidad de vida de las familias.

4.2. Gestion educativa para prevenir el cancer

Ratcliff et al. (2021) destacan el papel de la salud digital en la educacién sexual. Las plataformas
digitales son clave para prevenir la morbi-mortalidad materna y neonatal al proporcionar
informacién accesible sobre salud reproductiva y prenatal. Chou etal. (2021) enfatizan el uso de redes
sociales para educar sobre prevencion de enfermedades. Morgan et al. (2021) analizan cémo las redes
sociales durante la pandemia ayudaron a difundir informacién de salud, lo que es crucial para la
gestion educativa en salud sexual y reproductiva.

4.3. Gestion educativa en el entorno familiar

En 2022 y 2023, se identificaron retrasos en la atencién médica especializada debido a la falta de
establecimientos de salud adecuados para emergencias obstétricas. Ademas, existe escasez de
personal cualificado y equipos médicos necesarios. La deficiente infraestructura sanitaria y el bajo
nivel educativo en zonas rurales dificultan la deteccién de riesgos durante el embarazo.
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Se propone una intervencion educativa en el entorno familiar, respetando la cultura local y
fortaleciendo los derechos de las mujeres en salud sexual y reproductiva. Esta estrategia busca
mejorar la calidad de vida, promover la salud, reducir las inequidades en la atencién materna y
proteger el bienestar familiar. Se pretende fortalecer el sistema de salud, mejorar la infraestructuray
equipamiento, y aumentar la cobertura de atencién primaria, todo con el fin de reducir la mortalidad
materna.

Los principios fundamentales de la propuesta educativa en el entorno familiar son:

 Universalidad: Asegurar el acceso a la salud de calidad para todas las familias, con un enfoque en
salud reproductiva desde la etapa preconcepcional.

¢ Integralidad: Considerar factores sociales, culturales, y de salud al brindar atencién médica,
adaptada a las necesidades de cada familia.

« Eficiencia: Lograr resultados sobresalientes con los recursos disponibles, mejorando la eficiencia y
satisfaccion en la atencion.

 Fortalecimiento del sistema de salud: Mejorar la infraestructura y la asignacién de personal para
manejar emergencias obstétricas y neonatales.

e Educacién en salud: Reducir barreras sociales y mejorar el entendimiento de los riesgos
reproductivos mediante la educacién en salud, empoderando a las familias.

e Coordinacion interinstitucional: Fomentar la colaboracion entre entidades politicas y operativas
para reducir la morbi-mortalidad materna y perinatal.

« Participacién ciudadana: Involucrar a la comunidad en la identificacién de riesgos y en el disefio de
soluciones para la mejora de la salud y bienestar familiar.

4.4. Propuesta de gestion educativa en el contexto de la salud publica

La gestion educativa en salud publica debe incluir componentes clave que garanticen la prevencion
de enfermedades de transmision sexual, la mejora de la salud sexual y reproductiva, y la reduccién de
la mortalidad materna y canceres ginecolégicos. Las propuestas educativas deberian:

4.4.1. Implementar programas de Educacion Sexual Integral (ESI): Estos programas deben cubrir
aspectos como el autocuidado, la toma de decisiones responsables sobre la salud sexual y
reproductiva, el respeto por los derechos sexuales de las mujeres y la promocion de la igualdad de
género.

4.4.2 Fomentar el acceso a servicios de salud sexual y reproductiva: Asegurarse de que todas las
mujeres, independientemente de su nivel socioecondmico, tengan acceso a servicios de salud,
incluyendo pruebas de deteccion temprana de cancer, vacunacién contra el VPH y métodos
anticonceptivos.
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4.4.3 Desarrollar campafias de prevencion y detecciéon temprana de cancer: Incluir la informacién
sobre la autoexploracién mamaria, mamografias regulares y examenes ginecolégicos, con el
objetivo de reducir la mortalidad por cdncer de mama y cancer cervical.

444 La importancia de la educacién y las medidas oportunas para prevenir enfermedades es
fundamental, no solo para mejorar la salud individual y colectiva, sino también para evitar
gastos innecesarios y triplicados en los sistemas de salud. Invertir en educacién sexual
preventiva desde la infancia es una de las estrategias mas eficaces, pues permite a las
personas conocer desde temprana edad los riesgos asociados a la falta de informacién y cémo
prevenir enfermedades de transmision sexual (ETS), embarazos no deseados y otros
problemas de salud reproductiva.

445 Por otro lado, educar desde la infancia sobre prevencién sexual y salud reproductiva permite
que las personas adquieran habilidades para tomar decisiones informadas, mejorando la
calidad de vida, la salud fisica y emocional, y reduciendo la carga de enfermedades
prevenibles. La inversion en programas educativos sexuales oportunos no solo reduce los
costos médicos, sino que también fomenta un bienestar mas integral y sostenible para las
futuras generaciones. Al darles a las personas las herramientas necesarias para cuidar de su
salud y prevenir problemas antes de que ocurran, se reduce la necesidad de intervenciones
costosas y se mejora el bienestar colectivo.

5. Conclusiones

A través de una gestion educativa eficaz en salud sexual y reproductiva, se pueden reducir la
mortalidad materna, mejorar el bienestar emocional y fisico de las mujeres. Es fundamental que se
desarrollen estrategias educativas que aborden estos temas y que se implementen de manera eficaz
en todas las comunidades, especialmente en aquellas mas vulnerables.

La mortalidad materna representa un indicador critico de la calidad del sistema de salud en cualquier
pais y esta influenciada por factores sociales, econémicos, culturales y educativos. En el contexto de
la region de San Martin (Pert), donde la mortalidad materna sigue siendo un reto de salud publica,
las intervenciones educativas en el entorno familiar juegan un papel fundamental en su reduccion.
Este articulo examina cdmo la educacion reproductiva, orientada a la prevencién de enfermedades,
incluido el cancer, puede contribuir a disminuir la mortalidad materna.

El fortalecimiento de los servicios educativos sobre salud reproductiva y sexual debe ser prioritario
para reducir los indices de mortalidad materna y mejorar el bienestar fisico y emocional de las
mujeres; siendo las medidas oportunas relevante

Aporte: Debido a se obtuvo consenso afirmativo en los resultados en las respuestas sobre: Violencia
intrafamiliar, factor econémico y vivienda; entonces se podra gestionar para que las madres tengan
ciertas remuneraciones adelantadas por sus servicios o bonos de seguridad sanitaria-socio-
econdmico; considerandose que la familia puede ayudar, si esta mejor informada, y participar en la
identificacion y reduccion de los riesgos para evitar las MM
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