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El informe El estado de las parteras en el mundo 2014, publicado por el Fondo de Poblacion de las
Naciones Unidas, se centra en 73 de los 75 paises de bajos y medianos ingresos que se incluyen
en los informes de la "Cuenta atras para 2015” (Countdown to 2015, en inglés), pues a pesar de
que 92% de todas las muertes maternas y neonatales y mortinatos ocurren en estos paises, solo
42% del personal médico, de parteria y de enfermeria del mundo esta disponible en esas naciones.*

De esta manera, en el analisis correspondiente a México en el afo 2012, este documento
sefala que de una poblacién estimada de 120.8 millones de personas, 45% vivia en zonas
rurales y 28% eran mujeres en edad reproductiva; ademas, la tasa de fecundidad era de 2.2
hijas e hijos por mexicana.*

Hacia el afio 2012, en nuestro pais la disponibilidad de personal para la atenciéon de la salud materna
y neonatal (SMN) cubria el 61% de la necesidad satisfecha estimada:*

Figura 1. Disponibilidad de personal que trabaja en salud materna y neonatal
y necesidad satisfecha estimada. México, 2012

Necesidad
satisfecha
estimada = 61%

Parteras 78
Parteras auxiliares 2 300
Enfermeras parteras 16 200

Personal médico generalista 56 433

Personal de Obstetricia y Ginecologia 8 668

Fuente: El estado de las parteras en el mundo 2014. Hacia el acceso universal a
la salud, un derecho de la mujer. Fondo de Poblacion de las Naciones
Unidas, 2015.1
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Por otra parte, la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion 2012 indica que entre 2006 y 2011 la
atencion de los partos correspondio en 93.6% al personal médico y 2.1% a parteras tradicionales
(Grafica 1),2 lo que concuerda con la informacion reportada en Mujeres y hombres en México
2014, en la que se observa que en localidades con 2 500 y mas habitantes solo 1.5% de los partos
fueron atendidos por parteras, mientras que en localidades con menos de 2 500 habitantes ellas
atendieron 14.4% de estos eventos obstétricos (Grafica 2).° Lo anterior demuestra la importancia
de la parteria tradicional en localidades de baja concentracion poblacional, en las que se supondria
que este tipo de atencion es preponderante debido a las distancias existentes entre ciertos poblados
y las unidades médicas mas cercanas, ademas de la preferencia de las mujeres por la parteria.

Grafica 1. Distribucién porcentual de las mujeres de 12 a 19 afos de edad
con antecedente de una o un hijo nacido vivo en los cinco aios
anteriores a la entrevista segln personal que brindé la atencién
en el Gltimo parto. México, 2012
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Fuente: Encuesta Nacional de Salud y Nutricion, 2012. Instituto Nacional de Salud Publica, 20122

Grafica 2. Distribucion porcentual de los nacimientos registrados segun
tamano de localidad y persona que atendio el parto. México, 2012
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Fuente: . Mujeres y hombres 2014. INEGI, 2015.3



Respecto a las proyecciones hacia el ano 2030 (grafica 3), el informe El estado de las parteras en
el mundo 2014 sefala que:

la poblacién crecera el 19% a 143,7 millones. Para obtener acceso universal al conjunto de servicios
de salud sexual, reproductiva, materna y neonatal (SSRMN), los servicios de parteria deben responder
a 3,1 millones de embarazo por ano para 2030. Las implicaciones del sistema de salud incluyen la
mejor forma de organizar e implementar de manera equitativa el personal de servicios de SSRMN
para cubrir al menos 251,4 millones de visitas prenatales, 41 millones de partos y 163,9 millones de
visitas posparto/postnatales entre 2012 y 2030.!

Grafica 3. Proyeccion del nimero de embarazos por aio: urbano o rural.
México, 2012-2030
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Fuente: El estado de las parteras en el mundo 2014. Hacia el acceso universal a la salud, un derecho de la mujer.

Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas, 2015.1
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En 2013 la Razén de Muerte Materna en México fue 38.2

De las 861 muertes maternas, 109 ocurrieron entre mujeres que no estaban afiliadas
a ningun servicio de salud y entre ellas:

e, 13.8%  erahablante de lengua indigena

e, 78% vivia en unién libre o era casada

e, 55% recibié atencién de personal médico durante el parto

G/ 4.6% fue atendida por una partera

D

G/ 24.8%  atendid el parto en una clinica /

u hospital del servicio federal o estatal de salud /7

Fuente: Numeralia 2013. Mortalidad Materna en México, Observatorio de Mortalidad Materna en
México-Centro de Investigaciones y Estudios Superiores en Antropologia Social, 2015.

Referencias bibliograficas

1. Freyermuth G, Luna M, Mufos JA. Numeralia 2013. Mortalidad Materna en México. México:
OMM-CIESAS; 2015.



