MINISTERIO DE SALUD

S. Reyes M.

VCA DE [
@Q\y& '06‘

Visto el Expediente N° 07-083861-001, que contiene el Memorddum N°® 4867-2007-
DGSP/MINSA de ta Direccién General de Salud de las Personas;

CONSIDERANDOC:

Que, el numeral XVI del Titulo Preliminar de ta Ley N° 26842, Ley General de Salud establece
que el Estado promueve la educacidn en salud en todos los niveies y modalidades;

Que, el literal r) del articulo 3° de 1a Ley N°® 27657, Ley del Ministerio de Salud dispone que es
una de las competencias de rectoria sectorial del Ministerio de Salud, la promocion de la
cultura de salud, educacion e informacién sanitaria a la poblacidn,

Que, el articulo 41° del Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud,
aprobado por Decreto Supremo N° 023-2005-SA, dispone que la Direccion General de Salud
de las Personas es el 6rgano técnico normative en los procesos relacionados a la caiidad;

Que, mediante documento del visto, 1a Direcciébn General de Salud de ias Personas remite
para su aprobacion el proyecto de Documenio Técnico: Adecuacion Cultural de fa
Orientaciéon/Consejeria en Salud Sexual y Reproductiva;

Estando a lo propuesto por fa Direccién General de Salud de las Personas;

Con el visado de los Directores Generales de la Direccion General de Salud de las Personas,
de la Oficina General de Asesoria Juridica y Viceministro de Salud;

De conformidad con lo dispuesio en el literal 1) del articulo 8° de la Ley N° 27657 - Ley del
Ministeric de Sajud;



SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar el Documento Técnico: “Adecuacién Cultural de la
Orientacion/Consejeria en Salud Sexual y Reproductiva®, que en documento adjunto forma
parte integrante de la presente Resolucion Ministerial.

Articulo 2°.- La Direccién General de Salud de las Personas, es responsalide de la difusion y
cumplimiento del citado Documento Técnico.

Articulo 3°.- Las Direcciones de Salud, Direcciones Regionales de Salud y establecimientos
de salud del primer nivel de atencidén correspondientes, dentro del ambito de sus respectivas
jurisdicciones, dispondran las medidas fécnica — administrativas destinadas a fa difusién,
impiementaciéon y cumplimiento del Documento Técnico aprobado medianie la presente
Resolucion Ministerial.

Articulo 4°.- La Oficina General de Comunicaciones publicard la presente Resolucién asi
como ! Documento Técnico que forma parte integrante de la misma, en la direccidn
electrénica hitp:/fwww.nminsa.gob. pe/portal/06iransparencia/normas.asp del Portal de Internet
del Ministerio de Salud.

Registrese, comuniguese y publiquese

W

HE AN GARRIDO ~LECCA MONTARNE ‘é
Ministro de Salu
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Documento Técnico Adecuacion Cultural de la Orientacion y Consejeria en Salud Sexual y
Reproductiva

INTRODUCCION:

El Ministerio de Salud en cumplimiento de !a funcion rectora, de conduccion y promocion
de intervenciones en los establecimientos de salud que aseguren la satisfaccion de
necesidades de la poblacidon en salud sexual y reproductiva, desarrolla los instrumentos
técnicos normatives requerides, para su cumplimiento en el dmbita nacional.

La orientacion:y consejeria en Salud Sexual y Reproductiva que se ofrece en los
establecimientos de salud del MINSA, es un proceso de comunicacién interperscnal en el
que se brinda la informacién necesaria para que las personas ¢ parejas, cuiden su salud,
toman decisicnes voluntarias e informadas y satisfactorias, para planificar su familia.

La Direccién General de Salud de las Personas a traveés de la Estrategia Sanitaria Nacional
de Salud Sexual y Reproductiva (ESNSSRY), frente al reconocimiento de la pluralidad
cultural existente en nuestro pals, que algunas veces, actia como una barrera de acceso
de ta poblacidon a los servicios de salud, ha elaborado e Documento Técnico de
"Adecuacion cultural de la Orientacién y Consejeria en salud sexual y reproductiva” para
mejorar la informacién que ofrece el personal de salud en los servicios ubicados en
entornos pluriculturales.

La implementacion del servicio de orientacion y consejeria en salud Sexual y Reproductiva,
cufturaimente adecuados, incorpora practicas tradicionales y conocimientos modemos, en
un ambiente acogedor, un lenguaje comprensible que fortalece la relacion prestador —
uswario, a través de la comunicacion horizontal y con el mayor estimulo para la
participacion activa de las/os usuarias/os basada en el respeto a sus derechos, su cultura,
sus valores y c¢oncepciones relacionadas a ia salud reproductiva, especificamente
planificacién familiar.

De este modo se busca propiciar un cambio en las motivaciones e ideas del personal de
salud, fortaleciendo su visidn holistica de la salud y la forma de brindar informacién, a
través de una relacién intercultural en las sesiones educativas y la orientacién/consejeria,
para responder a las preocupacionses de las usuariasfos de servicios salud y facilitar la
libre toma de decisiones en el cuidado de su salud sexual y reproductiva €n &l marco de los
derechos y la equidad. ' '
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j. FINALIDAD

Contribuir al fortalecimiento de la calidad en la atencidn integral, optimizando la relacién
usuariasfos y personal de salud, a través, de la adecuacién cultural de la orientacién y
consejeria en salud sexual y reproductiva.

Il. OBJETIVOS

2.4 OBJETIVO GENERAL

Establecer las orientaciones técnicas para el desarrollo eficaz de la orientacién/consejeria
en salud sexual y reproductiva con adecuacion cultural, en los establecimientos del primer
nivel de atencién de salud, bajo el marco del Modelo de los 05 pasos establecido por el
MINSA. .

2.2 OBJETNOS ESPECIFICOS

2 2.1 Hacer uso de la informacion sobre las costumbres, practicas y expectativas de
la pobiacién para !a adecuacion cultural de la orientacion /fconsejeria de salud
sexual y reproductiva, en ¢ada ambito real de los establecimientos del primer
nivel de atencion.

2.2.2 Implementar {a adecuacién cultural de la orientacion /consejeria de salud
sexual y reproductiva con participacidn activa de la comunidad, sobre la base
‘del respeto a las tradiciones culturales y Ia satlsfacuon de las necesidades de
informacian.

lil. BASE LEGAL

» ‘Resolucidn Ministerial N® 536-2005-MINSA, que aprobd la N T N°® 032-
MINSA/DGSP-V.01, Norma Técnica de Planificacién Familiar.
* " Resolucidn Ministerial N® 598-2005-MINSA, que aprobd la N T N° 033-
"MINSA/DGSP-V01, Norma Técnica para !a Atencion del Pario Verical con
. .Adecuacién Intercultural
= ‘Resolucion Ministerial N° 437-2005-MINSA; 'que aprobé la NT N° 028.
" MINSA/DGSP-V01: Norma Técnica para la Atencion Integral de Salud a
Poblaciones Excluidas y Dispersas. _
» ° Resaolucion Ministerial N® 792-2006- MINSA, que aprobdé el documento técnico
. “Enfoque de Derechos Humanos, Equidad de Género e Interculturalidad-Marco
* Conceptual”
s Resolucion Ministerial N° 290-2006-MINSA, que aprobd el “Manual de Orientacian
y Consejeria en Salud Sexual y Reproductiva™

V. AMBITO DE APLICACION

El presente documento técnico es de aplicacién del personal directivo y operativo de jas
DISAS/ DIRESAS y establecimientos de salud del primsar nivel de atencion del Ministerio de
P4 ABAD B. Salud ubicados en zonas con caracteristicas culturales diversas {Andinas y Amazénicas) y
que realizan actividades de Orientacion/Consejeria en Salud Sexual y Reproductiva.
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V. CONTENIDO
A. ASPECTOS CONCEPTUALES BASICOS

La transversalizacion de los enfoques sobre derechos humanos y equidad de género en la
adecuacioén cultural de la orientacidn/consejeria, ameritd homologar las definicicnes de
{érminos béasicos, que en su mayoria han sido aprobadoes con documentos normativos del
seclor.’

1. CULTURA'

Son las conductas, practicas y normas de refacion al interior de un determinado grupo
social, qus se sustentan en pensamientos, conocimientos y creencias adquiridas a través
del tiempa.

2. INTERCULTURALIDAD'?

Interculturalidad reconoce el derecho a las diferentes culturas de los pueblos, expresadas
en diversas formas de organizacién, sistemas de relacion y visiones del mundo. “La
interculturalidad estd basada en un didlogo, donde ambas partes se escuchan, donde
ambas partes se dicen y cada una toma lo gue puede ser tomado de la otra, o
sencillamente respeta sus particularidades e individualidades. No se trata de imponer, de
avasallar, sino de concertar.”

3. COSMOVISION O VISION DEL MUNDO?

Es el conjunte de ideas con las gue cada grupe humario o cultural interpreta el universo y
actia en él.

4. ADECUACION CULTURAL EN SALUD?

Proceso por e} cudl los servicios y actividades Integraies de atencién de la salud, se
estructuran scbre la base de la cultura comunal, respetando sus valores y concepciones
relacionados a la salud y enfermedad. En este marco, el servicic debera disponer de
material educativoe comunicacional, infarmacion verbal, escrita ¢ visual completa, en
lenguaje comprensible para usuarias y usuatios, respetuoso de su vision del mundo en la
redaccion y representacion grafica. .

5. SALUD REPRODUCTIVA *

Es un estado general de bienestar fisico, mental vy social en todos los aspectos
relacionados con €l sistema reproductive. incluye el derecha del hombre y ia mujer a
obtener informacion y acceso a métodos de planificacién familiar y el derecho de la mujer
a tener acceso a ser\nctos de atencidn de la salud que propicien embarazos y partos sin
riesgos.

Ministerio da Salud {2006): Narma Técnica de Salud para la Transversalizacion de los Enfoques de Derechos Humanos,
Equidad de Génaro e Interculturatidad an Salud. NTS N° 047-MINSA/DGSP-V.01- Lima Par(.

? Ministerio de Salud da Chile. Servicios da Salud Araucanla IX Regidn (1996); Pnmer Encuentra Nacional Salud y Pusblas
Indigenas. OPS-OMS. Saavedra Chile.

R#.ABAD®. ¥ Daflnicion basada en e item 7.1.2 que alude a Sarvicios, en la Norma Técnica de Salud para la Transversalizacion de los
Enfoques de Derechos Humanos, Equidad de Género s Interculluralidad en Salud. .

! Ministers da Salud {2005): Norma Técnica de Salud N° 032- MINSA/DGSP- V. 01, Noma técnica da Planificagion
familiar. Lima-Pert.

eesJ



Documenta Técnico Adecuacton Cultural de la Orientacion y Consejeria en Salud Sexual y
Reproductiva

6. SALUD SEXUAL

La Organizacidn Mundial de la Salud {OMS} la define como: “La integracion de los
aspectos fisicas, emocionales, intelectuales y sociales del bienestar sexual que sean
positivamente enriquecadores y potencien la personalidad, Ja comunicacion y el amoer”.
Requiere entre otras intervenciones, el fomento del traio jusio entre los sexos para la
mejora de las relaciones personales y la calidad de vida. La sexualidad esta presente y
forma parte de toda 1a vida.

7. ORIENTACION Y CONSEJERIA®

Proceso de comunicacion interpersonal en el que se brinda la informacion necesaria para
que las personas individuales o parejas, tomen decisiones voluntarias, informadas y
satisfactorias, ademas de brindar apoyo para el analisis y bisqueda de solucion a sus
prablemas. -

7.1° ADECUACION CULTURAL DE LA ORIENTACION Y CONSEJERIA

. Es un conjunio de actividades de crientacidn/consejeria, disefiado desde la vision

" del mundo de lasfos usuariasfos, por tanto, implica un paso previc que es el
_conocimiento y acercamiento a la misma, en el marco de la equidad de género y el
respeto por los derechos de los/as usuarios/as de servicios de salud.

8. INTERCULTURALIDAD EN SALUD

Interculturafidad en Salud es la relacion de respeto que se establece entre las personas de
diversos contextos culturates y étnicos, respecto a la manera que cada uno tiene para
entender el proceso de salud - enfermedad considerando sus conocimientos, creencias,
interpretacicnes y practicas, asi como sus formas de fundamentarlas.

Ello no implica privar a dichas poblaciones del derecho a acceder a la informacién y al
conocimiente del desarrello cientifico actual, asi come a beneficiarse de dicha practica, en
especial si se trata de recuperar la salud o de salvar la vida. A la vez implica asegurar que
tal relacion intercultural se establezca sin discriminacion, ni estableciendo relacicnes de
poder o de cohersion, de ninguna de las partes.

Practicas dé salud en la medicina Practicas de salud tradicionales

moderna
=

Basadas en teorias y experiencias cientificas y | Basadas an las propiedades curativas de plantas,
académicas, usadas en el mantenimiento de la | animales y/fo minerales; terapias espirituales o técnicas
salud, asi como, en la prevencitn, diagndstico, y | manuales y ejercicios aplicados de forma individual 0 en
tratamiento de las enfermedades. combinacitn, para mantener el bienestar, ademas de
. tratar, diagnosticar y prevenir las enfermedades®

Utiliza las plantas por sus propiedades quimicas .
y como materia prma para elaborar | Utiliza las plantas por su naturaleza fria (calabaza,
medicamentps camote, haba) y callentes (ruda, romero, eucalipto).

P.M. ABAD 8.

Se imgar{é en las universidades y/o Se trangmite de generacibn en generacicn

* Ministerio de Salud (2006): Manual de Orientacién y Consejer{a en Salud Sexvaly Reproductiva. Lima Perl
* Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (2002): Estrategia de 'a OMS Sobre Medicina Tradicional 2002-2005. Documento
de Trabajo. Génova - ltalia
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institutos de educacidn superior
Tiere reconocimiento coficial

Salud: Es el mas completo estade de bienestar
fisico, mental’ ¥y social y no solamente la
ausencia de enfermedad,

Enfermedad: Conjunto de modificaciones pslco-
organicas que slguen a la acclén de una causa
agrasora..

Causas de las enfarmedadas:

ta mayoria de las enfermedades astan

ocasionadas por mas de uno de los siguientes

factores que actian simultaneamente:

o Medisambiente: Con todo el conjunto de
factores que influyen sobre la existencia,
exposicién y susceptibilidad de agentes,
para. provocar una enfermedad:

* Fisicos: clima fria (neumonfay),
contaminacidn {asma brongquial).

= Demograficos: Poblacion que vive en
condiciones da hacinamiento y

- contribuya a la propagaciéon dea agentes
infecciosos {tubarculosis).

« Spcivecondmicos:  ocupacién  laboral:
exposicion a agenties quimicas
(enfermedad pulmonar obstructiva cronica
en los mineros)

o  Biologicos:
= Agentes: virus (VIH, gripe, rubéola,
varicela): bacterias {estreptococo,

gonacoco), parasitos (Ascaris, giardla
lamblia, tania).

= Huésped: situacion de la inmunidad de la
persona, es decir, de su capacidad de
defanderse de las  anfermsdades,
fundamentalmente relacionada a su
astado

Tiene reconocimiento comunal

Salud; Capacidad para desarrollar, sin limitaciones, las
actividades cotidianas, bioldgicas, laborales y sociales.

Enfermedad: Ruptura' de la armonia interna con el
entorno; implica pérdida de alegria y de las ganas de
hacer cosas, es decir, del impulso vital.

Causas de las enfermedades:
o Naturales;

* Desbalance friofcaler del organismo. Ej.: el frio
puede producir suspension de la mensiruacién; el
calor: infecciones urinarias.

= Influencia de los astros: La migrafia se considera
ligada a los ciclos lunares. El viento también
produce “el mal de aire” cuando la persona se
expona intempaestivamente al mismo.

o Intervencién de fuerzas sobrenaturalas:

*« El *mal de ojpo” (orhua): Personas con ‘snargia
fuerte” miran a otras “débiles”, sobre todo nifios,
enfermas, ancianos y les generan diarrea yfo
malestar general def cuerpo.

* El dafio o brujeria: Con toda intencionalidad, se
encarga a un layga {brujo}, que tiene pacto con ai
supay {diablp), que ocasione lesiones o dafos en
una persona.

*» El operado, cutipada ¢ mipa: Una mujer
embarazada mira algin agente de Ja naturaleza que
tenga una forma o color “fuerte” y eso influye en el
nifio que esta gestando. Por ejemplo: mirar ladrillos
puede generar que el nifio nazeca amarillo, con
ictericia.

+COINCIDENCIAS ™

Conviven en un mismg espacio
Comparten losfas usuarios/as .
Comparten muchas veces las/os mismas/os agentes comunitarios de salud promotores y parteras,
Buscan la satisfaccion della usuario/a: curar la enfermedad, eliminar el dolor, restituir la salud y

" & ¥ N

prolongar la vida.

- La tabla presentada muestra que !a cosmovision de ambas formas de practicar la medicina
no se contrapone y que pueden comglementarse, existiendo la disposicion y apertura para
conocer y comprender la forma de mirar [a salud "del otro™.

Se comprende entonces que:

La vivencia inferculfural no es Gl solo para personas de lengua y culfuras nativas, sino para
los mismbros de fodas fas culturas. La interculturalidad es aplicable en todos los procesos de
atencion sanitaria y en fodas fas reqgiones del Peril, fanto urbanas como rurales, siendo la
aplicacion de este enfoque un derecho de las personas
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8.1 RELACION INTERCULTURAL’ es una relacién de intercambio, sinonimo de
- horizontalidad, aceptacion, respeto, reciprocidad entre personas con culturas

diferentes.

9. GENERO*

Comprende las caracteristicas psicoldgicas, sociales y culturales socialmente asignadas a
las personas, son propias de una cultura, san historicas, se van transformando con y en el
tiempo. Genera actitudes, comportamientos, valores, simbolos y expectativas diversas,
segan grupos soclales.

9.1, EQUIDAD DE GENERO EN SALUD*

Es asegurar que las mujeres y los hombres tengan las mismas oportunidades para
gozar de buena salud, evitando la enfermedad por ¢causas que son injustas y
“evitables.

10. EQUIDAD EN SALUD®

Es la reduccidon de desventajas y desigualdades innecesarias, que afectan a las
poblaciones mas desprotegidas, implicando de esia:manera a que todos tengan las
mismas oportunidades para gozar de cond1C|ones de vida y servicios que les permitan estar
en buena safud.

11. VIOLENCIA®

Es un acte, conducta o hecho que ocasiona dafie, sufimiento fisico, sexual o psicolbgico, o
muerte. La violencia es un acto social y en la mayoria de los casos un comportamiento
aprendido en un contexto de inequidades sociales, basadas en el género, la edad yraza y
con acciones violentas y uso de fuerza fisica, como la principal manera de resclver
conflictos.

11.1. VIOLENCIA BASADA EN GENERO {VBG)

Es todo acto de fuerza fisica o verbal, coercidn a privacidn con la intencién de
perpetuar y promover las relaciones desiguales entre los géneros. Frecuentemente
se hace referencia a la violencia contra la mujer como VBG,

La violencia contra la mujer son todos aquellds actos de fuerza o coercidn que
atente contra la integridad de una mujer ¢ nifta, causando dafio fisico 0 psicologico,
, humiliacidn o privacion arbitraria de la libertad y que perpetda su condicidn de
subordinacian.

12. DERECHOS Y DEBERES

Los conceptos sobre derechos y deberes adquieren gran significado para superar las
inequidades de género y responder apropiadamente a las necesidades de safud

7 Témmino consensuada en fas retnlones de capacitacién def personal técnico-operativo de la DIRESA Junin. Marzo 2007

? Ministeria de Salud {2006) Norma Técnica de Salud pera la Transversalizacion de los Enfoques de Darechos Humanos,
Equidad de Género e Interculturalidad en Salud NTS N® 047-MINSA/DGSP-V.01- Lima Peru

* Ministerio de Salud (2006): Protocola Sabre Violencia Cantra fa Mufer. Lima Peru- Gulas Nacionales de Atencidn integral
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12.1 DERECHOS HUMANOS

Son facultades de cualguier ser humano por el hecho de serlo; su satisfaccion es
md:spensable para el desarrclle de su propia persona, de su comunidad y del pais
en que vive'’. Los principales son el derecho a |a vida, a la libertad y a la saguridad
personal.

12.2 DEBERES

Toda persona tiene deberes respecto a la comunidad, puesto que sélo sn alla
puede desarrollar libre y plenamente su personalidad. En el ejercicio de sus
derechos 'y en el disfrute de sus libertades, toda persona estara sujeta a las
limitaciones establecidas por la ley con el Gnice fin de asegurar ef reconogcimiento y
. el respeto de los derechos y libertades de los demas'’

8. ASPECTOS METODOLOGICOS

Los aspectos conceptuales previos, permiten definir aspectos metodolégicos basicos, que
el personal realizara para la adecuacién cultural de la orientacion/consajeria, basada en
una comunicacion horizontal, respeto de los derechos en salud, y promoviende la equidad
de género. .

1. EL. MODELO DE LOS CINCO PASOS COMO INSTRUMENTO BASICO PARA EL
DESARROLLO DE LA ORIENTACION Y CONSEJERIA CON ADECUACION
CULTURAL"

La adecuacion cultural de [a orientacion y consejeria en salud sexual y reproductiva se
planifica sobra la base de {a cultura comunal, sus valores y concepciones relacionadas a la
salud y la enfermedad. Para su ejecucion se aplica el.modelo de !0s cinco pasecs, que a
continuacion se ilustra en el siguiente diagrama:

{1 ESTABLECER] [ 2°.IDENTIFICAR | | 3°. RESPONDER| | 4°. VERIFICAR] 5.
{ UNA RELACION ECESIDADES DE ALAS LA &4 MANTENER
CORDIAL LA/EL USUARIA/O NEGESIDADES ¥4} COMPRENSION®] LA RELACION

; DERECHOS ?’ GENERO leTERCULTURALllJAD ;

Cabe precisar que los pasos son interactivos, la cordialidad estard presente en todo el
proceso, constituye un estimulo para la participacién activa y libre, asi también el
reconocimiento de los derechos, la promocién de la equidad de género y el respete por la
cultura comunal o intercutturalidad,

" Naciones Unidas (2004): Los darachos humanos y la reduccién de fa pobreza: Un marco conceptual. Ginebra
" Ministerio de Salud (20086); Manual de Qrientacién y Consejerla en Salud Saexual y Reproductiva. Lima-Peru.
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1.1 Desarrollo del Modelo de los cinco pasos de la orientacién y consejerla
de salud sexual y reproductlva con adecuacion cultural.

bl

l‘ . 'Primer Paso: ESTABLECER UNA RELACION CORDIAL I

|
El objetivo'de este momento es crear un clima de cenfianza y comunicacion fluida entre el
personal de salud y |a/os usuaria/o.

Para lograr este ebjetivo se plantea algunas acciones 'que deben surgir espontaneamente
del personal de salud, como muestra de su interés y disponibilidad de trabajo, no son las
Unicas, pero si las mas relevantes:

* Salude amigablemente, extendiendo la mano come gesto de cordialidad y/o una
suave palmada en el hombro, asi ayuda a producir un clima de confianza.

*  Pregunte con voz cdlida el nombre de lafel usuaria/o, verifique con la histeria
clinica y a |a vez identifiquese claramente diciendo su nombre y cargo, ello permite
calmar la ansiedad y/¢ miedo de la usvaria/o que acude por primera vez al
servicio. Recuerde que la voz y el tono refleja en gran medida el estado de &nimo,
asi puede denotar persuasion, preoccupacidn, cansancio, desinteres etc.

» Recepcione a la usuaria/o en un ambiente adecuade culturalmente, es decir que
se perciba familiar y acogedor decorado con medios propios de la zona, favorece
un encuentro consigo mismo, asi como la libre expresidn de actitudes..

= |nvite a tomar asiento a la usuaria/o, y siéntese al costado de ella o él, para

_ generar vincules positivos de comunicacion.

=  Brinde muestras de privacidad y confidencialidad, acordando con la usuaria/o,
algunas acciones como el cerrado de la puerta, [a proteccion de biombos, otro etc.
La mayoria de usuariasfos hablara mas libremente si tiene la impresién de que la
conversacion no es escuchada por otros. Es preferible que no haya objetos
moviles en el lugar de la consejeria para evitar distracciones.

*  Sj la usuaria/o se muestra ansiosa y/o caliada, es conveniente romper ¢l silencio
con. un comentaric scbre algun acontecimiento reciente en la comunidad o
solicitando opinién sobre la ambientacion cultural del espacio de la consejeria.

A continuacion a manera de ejemplo se ilusira este momeante con una histeria de vida en
un lugar de la zona andina:

Miriam es una Obstetriz que ha empezado a dar orientacion/censejeria en safud
reproductiva con adecuacion cultural, ha trabajado mucho en crear un ambiente
acogedor donde se puede conversar en confianza; ha conseguido imagenes de
personas y paisajes serrancs, que las ha colocado atractivamente en las paredes.
También consiguié una pequefa masita que colecd en el centro, para tener a la mano
la historia clinica delfla usuariofa y un par de folletos, que podria necesitar durante la
conversacion.

£n ese momento hacen su ingreso Héctor ¢ Ilsabel, Miriam les saluda sonriente
mirdndoles amigablemente a los ojos, les dice su nombre completo y profesion e
invita a sentarse; al preguniaries su edad, Héctor confesta: 26 ¢ Isahal. 24 afios...éf
terming la secundaria, efla la primaria... y fe comentan a Miriam que viven hace solo 4
meses en fa zona, a lo que efla responde e tono amable: jjiBienvenidos!!!

PM. ABAD B. Para entonces, el semblante de Héctor, algo altivo a su ingreso...empicza a
suavizarse. {sabel muy timida, baja la mirada casi todo el Hempo. Miriam les informa
que fa conversacion que van a sostener es absolutamente confidencial y que nada de
fo conversado serd conocida por nadie més. Luego les pregunta por el motive de la
cpnsu;‘fa y espera ateniamente la respuesta.
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En el presente sjemplo, con la actitud del personal de salud se logré establecer un clima
de confianza, sin embargo, aun se reguiere avanzar para que 1a comunicacion sea fluida.

El personal que trabaja en esta zona, debe dedicar parte de su tiempo a conocer los estilos
de vida, los patrones culturales de la comunidad, su lengua principal, su religion, sus
creencias y costumbres, el rol de la mujer y el varén en la familia, las expectativas de las
usuarias/os referente a los cuidados de la salud sexual y reproductiva.

Por otra parte sus acciones deben desarrollarse con respeto a los derechos ciudadanos de
las personas usuarias de los servicios de salud reproductiva®®, A continuacién se
describen los que corresponden en este paso de la consejeria, asi como las expectativas
gue las usuarias/os muestran al respecto vy lo que e! establecimiento de salud aspira
alcanzar;

“Toda persona usuaria tiene derecho a conocer la identidad de las
personas proveedoras de servicios”:

Las expectativas de las/os Lo idealen el establemmuento de salud
usuariasfos son'... ) seria . _
L. a sedorita de quinda es Obstetriz...el | El personal se encuentra debidamenie
de blanco es Doctor y la de verde ¢35 idenlificado con su fotocheck.
| Enfermera”. . -

Este derecho debe motivar a todos los sstablecimientos, a implementar su sistema de
identificacién de lasfos proveedoras/es.

“Toda persona usuaria tiene derecho a la privacidad”:

Las expectativas de las/os - " Lo 1deal en: el establec:|m|ento de salud
‘usuarias/os son ... I'seria ..

“En la Posta cuidan gie ofros no nos Cuando se brmda atenmon qmecold)gu:a a
vearn nucstras partes”. una usuaria, la puerta del consultorio

permanece cerrada.

“Nos atienden a nosotros 50/0s... asi se | Se atiende a un solo paciente por consultorio.
conversa tranguilo”
“No cuentan o que se conversa” La informacion que brindan fas usuarias/os,

: asi como las diferentes situaciones clinicas
son discutidas al interior del servicio y de alli

5, Reyes N, N ho salen.

Puede rescatarse de los comentarios de las/os usuarias/os, que su nocitn de privacidad
estd fundamentalmente circunscrita al respeto por el pudor y la confidencialidad.
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Il Segundo Paso: IDENTIFICAR NECESIDADES DE LA/OS USUARIA/OS I

El objetivo es.determinar las caracteristicas de las necesidades de las/os usuarias/os.
En una consejeria con adecuacion cultural el logro de este objetivo implica acciones como:

= Usar un lenguaje apropiado a las caracteristicas socio culturales de la usuaria/o,
recuerde que una barrera de la comunicacién es el idioma, prevea el apoyo
necesario. _

®» 'Mantenga las relaciones de confianza, utilizando la cemunicacion asertiva que
significa comprender af otro aungue no se esté de acuerdo totalmente con sus
. puntos de vista. _

= Explore, a través de preguntas abiertas, scbre las formas de cuidar la salud sexual
'y reproductiva, incentivando a que la usuaria/o exprese sus ideas sin temor, respete
en todc momento sus valores.

= Explore el area afecliva preguntando sobre la organizacion familiar, tas relaciones de
pareja, las valoraciones que la usuaria/o recibe de su entorno familiar, escuela y
arnigos, e identifique necesidades de equidad de género.

" Recuerde gue la comunicacién no es sélo un intercambio de ideas sino de
sentimientos, actitudes y emocicnes. Apliqgue las técnicas de escucha activa,
destacando su atencidn en el lenguaje verbal y no verbal, an este Ultimo debe tener
en cuenta que:

~ Las expresiones faciales y postura corporal son indicadores de las emociones.

- El exceso de transpiracién puede ser un indicader de tensién y temor.

- Los movimientos frecusntes de las manos también constituyen indicadores de
tensién y nerviosismo. '

" Colabore en todo momento con fa usuaria/o para caracterizar sus necesidades

Continuando ¢on !a historia presentada se ilustra el segundoe paso de la consejeria;

Miriam mira a Isabel y motivandola & conversar le pregunta por sus hijos, ella le comenta gue
fienen dos nifios de § y 3 aflos. Se cuidan con la regla pero desde que llegaron a vivir allf su
perfoda “anda muy loco...como hace frio y el agua es helada...” dice Isabal, “mi regla se adelanta
y atrasa de fecha” Miram repraqunta ;cdmo asf? manteniendo el contacto visual con ambos.
Héclar responde; “3 dias mds o menas... hay veces le viene cada 25 dias y hay veces cada
31...no se puede saber...” Pero ademés, continta lsabel; “a veces Héclor sabe gue me puedo
emprafiar y- estd alll.. insistente.. fe gana la voluntad” "Por Bso mejor queremos ya
cuidamos™,. .dice Héctor.

JHan utiizado algtin método que no sea la regla, anteriormente? Pregunta Miriam dirigiendo Ia
mirada a [sabel... "No”... responde ella, sélo tomo hierbitas para el frfo.

Héctor dice an esa momanio."Hey venido con mi mujer porque no quiero que me ehgafie.. porgue
S. Reyes N. por aqui hay vecinas que se cuidan escondiendo de su marido”...ante aste comentario Isabel se
pone muy nerviosa y se apretuja los dedos de las manos.

Miriam aprovecha ese momento para romper la tension y felicitar a Héctor por su disposicion de
acompafiar a Isabel, menciondndole que los hijos que tengan o dejen de tener, sont de ambos, y
enfonces el méfodo anticonceptivo también debe ser una decisidn compartida. Comentano que
hace que Isabel baje nuevamente los 0fos.

En ese momento Miriam pregunta: ;Y como estd la salud de Isabel? Y Héctor de inmedialo
responde: “Ella para achacosa...parece vigja...apenas flueve ig enira el fric y anda chiri — chiri® y
con ‘dolor a sus huesos...". Anfe esfte comentario Miriam nofa que fsabel mira a Hécfor con
tristeza y las pragunta .Y como se Nevan?..enfonces Isabel confesta: “Bien”. Pero a8s una
respuesta muy apagada, a fraves de la cudl Miriam puede darse cuenta que algo esté pasando
con esta parefa y toma nota de effo, para profundizar en probables problemas de viclencia, -tan
comunes en la zona- cuando tenga la oportunidad de conversar a so0las con Isabel. Bien, dice
Mirlam, entonces lo que usiedes desean es qua veamos un anticoncepltivo gue puedan usar /o
es ciarfo?...y ambos asienfen con la cabezra.

Ly

pri. ABAD B.
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En conclusién, Miriam con la participacion de los usuarios ha caracterizado una de las
necesidades, que es el uso del métedo anticonceptivo, pere de acuerdo al dialogo existen
otras que no han sido expresadas directamente, sin’ embargo merecen ser abordadas
como, la creencia “que el agua fria altera el proceso de la menstruacién”, el dolor de las
articulaciones, baja autoestima de Isabel y la actitud impositiva de Héctor.

En este paso de la consejeria, los derechos ciudadanos a considerar son;

“Toda persona usuaria tiene derecho a la comunicacién”:

mientoide:

dealiEn eliestableci
.|, salud:seria

“Hace poquito en Puerto Inca...a la hija de _ .
un compa amuesha’le cayd su hijito y fe Se prevé la presencia de un/a intérprete.

mandaron de emargencia al hospital de
Huancayo... grave era... en la Posta vieron
que viafara con su mama que mas ¢ menos
le mullaquea®‘al castellano. . porgue si no
Jcomo le iban a entender... si ho sabe ni
pio de cémo hablamos nosotros?”

‘

E! Perl es un pais de muchas lenguas. Algunas de las zonas donde existe mas de una
lengua nativa, han previsto -dadas las necesidades- la existencia de intérprates que en
algunos casos son los promolores de salud, personas de la comunidad u personal de salud
gue vive en |a zona.

'

“Toda persbna usuaria tiene derecho al respeto y a la dignidad”

ié v o . P
El personal de salud tienas el tacto para dirigirse
“Ei personal de salud es amable...y a las usuarias/os, con gestos y palabras. No

asli es con todas...varias nos usan apelativos como: “mamila”, “chinito”,
hacemaos ver.con ef... ‘triguediffa”, madrecita, efc.
“Me ilama por mi nombre” Existen mecanismos para llamar al usuario/a

. por su nombre o apsilido.

“No me difo nada por tener relaciones | Se atienden las necesidades de las/os
sin ser casada... ofra/o sequro me usuarias/os sin cuestionarlas/os.
hubiara refido”
Este es un derecho que cuenta con una imagen clara y definida en la nocion que tienen
usuariasfos sobre el trato respetuose, amable e individualizado y sin discriminacian,

Su derecho a recibir un trato digno respetando sus creencias y costumbres, asi como las
opiniones' personales que tenga sobre la enfermedad que sufre

PM. ABAD B. *  dala comunidad Amuesha
** habla

12 '
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S. Reyes N.

PM.ABAD B.

Tercer Paso: RESPONDER A LAS NECESIDADES DE LA/OS
USUARIA/OS

El obfetivo, es dar respuesia a ias necesidades de las/os usuarias/os.

Para lograrlo en una crientaciénf/consejeria con adecuacion cultural, se propene acciones

coma:

Establezca una relacion intercultural, respondiendo a las necesidades de las/os
usuarias/os, con una actitud de apertura para aceptar coincidencias y sugerir y/o
negociar cambios frente a practicas que generen dario a fa salud. Ver el anexo N° 1

= Brinde 1a informacién ¢on un lenguajae claro y voz calida; ello aliviara la ansiedad.
* Muestre interés por la salud de la usuaria/o aclarando dudas, temores, brindando

apoyo emccicnal, a fravés deél trato afeclivo, gestos amables.
Respete los patrones culturales y espirituales o religiosos, evitando entrar en

" discusién de valores o hacer ¢alificaciones al respecto.

Trasmita a las/os usuarias/os, la importancia de ja responsabilidad, promoviendo el
sentimiento de autegestion para el cambio o a la toma de decisicnes libre.
{dentifiqus de manera conjunta los problemas de salud reproductiva, teniendo en

. cuenta sl contexto en el que vive y la perspectiva de génera.

ntroduzca el concepto de salud como un derecho humaneg, facilitando el
reconocimiento del estado de salud y valores personales de la/os usuarialos.
Brinde orientacion sobre el cuidado de la salud reproductiva y planificacion familiar,
poniendo a disposicion de lasfos usuariasf/os, los recursos existentes en el
Ministerio de Salud, utilizando un lenguaje sencillo, aclare dudas sobre sus efectos
y contraindicaciones. Ver los anexos N° 2, 3 y 4 para obtener mayor informacién.

» Comprometa a la pareja en |a decisién dal uso de algin métodoe anticonceptive,
= Fortalezca la autoestima, reconociendo sus valores, la responsabilidad por el

autocuidado de {a salud individual y familiar.

.Oriente sobre el ejercicic de los derachos reproductivas, utilizando wuna

comunicacién asertiva, es decir que facilite al usuariofa a exgresar su postura sin
estar sometido a ninguna presidn.

13
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Continuande con la historia presentada se ilustra el tercer paso de |a consejeria:

Miriam dice mirdndolos a armbos: “Por lo que mé han contada, ef problema de frio...que siante
fsabel puede disminuir con bafios fibios durante las noches...eso fe va a hacer descansar bien y
santirse mejor.,.cuando venga la proxima vez podemos var camo le fue... Estds de acuerdo
isabel?" pregunta Miriam...e Isabel responde: puede ser ; con llantén o con malval, mi vecina
dice gue es bueno... Miiam le dice...no hay problema efige cuél de los dos te resulta mas facil
de conseguir.
Luego Miriam saca su labla de métodos anticonceplivos y muestra uno a8 uno & la parefa; el
conddn, la plidora, Ia armpolla frimestral, y Ia T de cobre. Apoyandose con los esquemas, fes
explica como acfiian, qué posibilidades de falla tfenen, cémo se usan y sus posibles efectos.
Héctor dice:"Por ende vivimos las mujeres son con la ampolla y a la mayoris les cae bien...mds
bien creo que esa pildora les hace dofer su cabeza...ese conddn que dicen a mf no me gusta...”
Miriam contesta:"es clerfo que la pildora puede hacer doier 1a cabeza a algunas mujeres...no a
todas les cae igual.. pero eso es pasajero...sobre todo en los ires primeros meses cuando se
comienza a tomar... hasta que el cuerpo se acostumbre a la hormona que es una susfancia que
tiene la pildora... JPero qué dice lsabel?” [sabel estd muy callada y dice."Yo qiie voy astar
tamando y tomando esa pastilla todos los dlas... ni como...pero ya vuefta me kan dicho dizque
la ampolia corta la regla... ;De veras?... o sea me puede malograr... ; Cémo me voy a limpiar si
no veo la regla?"
Miriam, aprovecha para aclarar: "Lo que hace la ampoila s engafiarie a tu organismo que estas
embarazada.. .y cuando estds embarazada ne menstruas ¢no es ciera?..la regla no se
corta..Jo que pasa es que na hay reg.fa.., porque el organismo sestd crefdo que estds
- gestando.,.la ampolla le hace creer eso”
Y como ya dice le hace creer?..pregunta isabel Mmam contesta:L.a ampolla contiene una
sustancia que se llama haormaona, fgual a la que estd en nuestra sangre cuando esfamos
embarazadas...asl Ie hace crear..."Entonces [sabel dice: “voy ponerme la ampolia”
Dice Miriam dirigiéndose a fsabel: “Lo que sf me parece &5 gue debes pasar consulfa con ef
médico para averiguar de asos dolores de huesos jfe parece?".. .a fo que Isabel asienie.
Inmediatamente Mirfam procede a reforzar: “Isabel debe venir cuandu empiece su regla para
colocarie una ampolfa en la nalga.. .y luego cada fres meses...puede que la regla se ie suspenda
o que ie venga en gotitas._.es posible también que aumente de peso...a algunas mujaeras les
pasa...a otras no...cada vez qua venga a colocarse fa ampolla tamblién se le haré un conirol
para ver como le va...fde pronto recuerda) de aqul hasta que fe venga Ja regia podrian usar
condén o evitar tener relaciones sexuales en sus dias peligrosos. "Héctor dice: “ya le hey dicho
que ese condén no me gusta...pero ya no falta nada para que le venga su regla...no me va a
ganar i voluntad”

En conclusién observamos que el personal de salud ha brindado informacién, abordando
tas necesidades/problemas identificados como:

* La necesidad de planificacién familiar, y los usuarios hicieron usc de su derecho a
la libre eleccion de un método, recibiendo de la profesional aclaracion de sus
8. Reyes N. dudas frente a los efectos de éste.
- = " En relacion a los patrones culturales, no deseché las practicas de usar infusién de
flantén o malva en el bafie, por que éstas son practicas inocuas para la salud.
= Referente a la actitud posesiva que evidencia Héctor, no fue posible tratarla en
forma inmediata, por que es necesario tener mayor informacion al respecto. Sin
embargo, Miriam |a registré para tratarla conforme vaya ganando mayor confianza
con la pareja; a la vez confirma que es un comportamiento frecuente en la
poblacion y que amerita abordarlo a nivel general de la comunidad, a través de
. sesiones educativas que contribuyan a revalorar el rol de la mujer en su
. comunidad, asi como desarrcllar habilidades sociales: autoestima, comunicacion
asertiva y negociacién, en mujeres y varones, para lo cual se propone coordinar
Pd. ABAD B. con los lideres comunales y autoridades educativas. “
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Estas acciones se sustentan en los siguientas derechos:

“Toda persona usuaria tiene derecho a la informacién”

“Nos dicen completo fas cosas” En general a fa usuaria/o, se les explica los
{usuaria). mecanismos de accién, modo correcto de

‘ . uso, los efectos adversos y benéficos de un
“Me habla bien... me hace entender lo | método anticonceptivo; también su tasa de
que fengo de ghari a ghari* ... como es | falla y los signos de-alarma que podria

de las relaciones: si se erecfa, de la presentar

eyaculacion, completo, todoe...” El personal de salud supera sus propios
(usuaric) ) prejuicios y habla de sexo y sexualidad con
“Saben o que hablan...no se hacen mucha naturalidad.

bolas...no.dan vueitas” (adolescente).

*Hombre a hombre. '-
Para las usuariasfos, la informacidn valiosa es aquella que le ayuda a comprender los

procesos o fendmencs que estadn ocurrienda en su cuerpo, por causa de la enfermedad,
tratamiente o procedimiento. -

“Toda persona usuaria tiene derecho a la seguridad personal”

p
echar en la cama, las sabanas estaban | equipos v ambientes, de acuerdo a los
limpiecitas”... estandares sanitarios correspondientes.

“Can este nuevo Jefe los bafos paran
limpios en la Posta...antes declan que
paraban sucios porgue no habia mas
gua...”

La higiene és un primer paso para crear sensacidn de seguridad en los usuarios
que acuden a los servicios de salud y para los establecimientos debe ser una
medida clave para generar una cultura en la cual la seguridad del usuario/a es lo
primero.

4

“Toda persona usuaria tiene derecho a la toma de decisiones”:

P-M.ASAD B. "Me dijo clarilo todo de los metodos, El personal de salud ofrece toda la garra de
incluso de fa ligadura... me pregunto métodos anticonceptivos y orienta para que
cudntos afios tengo... yo le he dicho mi | los/las usuarios/usuarias selaccionen el mas
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aflo y me preguntaron si me quiero apropiado para la parsja.
mandar ligar...yo he dicho queé si
quierp.."{usuaria de 38 aflos con 5
hijos}

La entrega de informacion previa en cantidad y con calidad suficiente permitira la toma
de decisiones con libertad individual y sin presiones como corresponde.

“Toda persona usuaria tiene derecho al reclamo y resarcimiento”:

:Las:expectativas.de:las
Jusuarias/os son.. :

“A mi hija se le infecto su herida cuando | Se cuenta con mecanismos claros para qua
le operaron de Ia cesarea...el doctor se | las usuarias/os expresen cualquier duda con
dio cuenta en el control...se asustd relacion a la atencién de salud, asi como,
mucho.. .le pusa harto antibiotico...mi para escuchar reclamos y canalizarlos
yeIrmo se puso como ledn...presenié su | adecuadamente, asi como, resolverios en
reclamo al hospital... y un doctor venia | forma oportuna, haciéndoles conocer a las
todos los dias a la casa a ver como usuarias/os los resuftados

seguia mi hifa_. .hasfa que se curé. ..

En planificacion familiar las usuarias/os tienen derecho a reclamar frente a la negativa del
personat de salud a entragarle o aplicarle el método anticonceptivo solicitado, siempre que
no este contraindicado. Los derechos de lasfos usuarios/as de los servicios de salud son
paco conocidos por el personal y las/fos usuarias/os.

e,
T —

Cuarto Paso: VERIFICAR LA COMPRENSION DE LA/OS USUARIA/OS

Ef objetivo es: Comprobar que la usuaria/o tenga la informacién adecuada.

Al respecto se sugiere:

= Dialogue can la usuariafo sobre la comprensidon de la infarmacion brindada. Evite
pedir que e repita lo tratado, pregunte que le gustd mas de lo conversado, que

" saber nuevo ha iogrado y como piensa aplicarlo en su vida diaria y en ef cuidado de
-su salud reproductiva. '

= Incentive a la usuaria/o a preguntar si tiene dudas, escuche con atencién y aclare
las dudas o temores.

= Compiemente informacién utilizande ejemplos de fa vida diaria.

PM.ABAD B.
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Se ilustra el cuarto paso desarrollado a través de la historia que se esta presentando

Miriam pregunta mirando a ambaos: ;Todo quedd clara? ..y embas esienten con fa
cabeza..y luego se dirige a Isabel: ;cuéntame lo que ahora sabes sobre la
ampolfa? .

isabel dice: “Que me va ayudar a cuidarme y para eso, Voy venir cuando me venga
mi regla... me van poner una ampofla en ia nalga y de ahi p’ delanfe cada fres
meses...cuando venga que me pongan la ampolla también me van a chequear mi
organismo...”y iuego se queda callada.

Entonces Héctor complementa:"Parece q' dijo q’ pueds cortarse tu regla, o venirfe de
a gotitas la sangre”

Y Miriam aprovecha para volver a aclarar: “La regla no se corta...no hay regia porque
en la ampolla engafia nuestro organismo que estamos embarazadas...”

A lo que Hécfor dice Y, ; porqué a algunas mujeres les viene gotitas de sangre?
Miriam aclara: "Porque no todas fas mujeres reaccionan de igual manera, ademas al
sangrado en golilas es porque la piel de la malriz a veces se pone muy delgadita”. En
ese moimenio Mirlam toma un papel y dibufa un dtero grande; con un lapicero rofo
resalta el endometrio y demuestra que se ha quedado muy delgadito por accion de ia
ampoifa {(normalmente es muy grueso), y los vasifos sanguineos estin “al aire” y
enfonces por eso el sangrado es en golifas porgue los vasitos tamhién son chiquites.
Una cosa que ninguno de los dos me ha dicho es que Isabel podria aumentar de peso
dice Miriam y Hécltor agrega: “asf tara mas gdenamoza mi mujer”,

Observamos entonces que Miriam, se asegura si la informacién fue comprendida,
dialogande con los usuarios y clarifica conceptes o el significado de términos y hace
resumenes de lo expresado.

Recuerde que en esie ];;aso, esta presente el siguiente derecho.

“Toda persona usuaria tiene derecho a rehusar recibir tratamiento”:

“Me dijeron que tenia cancer ala Realizar todos los esfuerzos para dar
matriz y me disran toda la informacion | informacion clara, precisa y completa acerca
necesaria para aclarar mis dudas, pero | de la situacién de salud de! usuario/a, hacer
me dejaron en fibertad para decidir reflexionar sobre los riesges que atraviesa y
fomar ufa de gato ..." - respetar su decision de recurrir a las

' practicas tradicionales de salud.

Como ya se ha visto anteriormente en este documento, l1as/os usuarias/os se desenvuelven
en la actualidad en dos sistemas de salud paralelos, a los que recurren de manera
alterna: el moderng, a través de los establecimientos de salud, y el tradicional, que forma
parte del conocimiento comunal. El usuario/a tiene el derecho de rehusar el tratamiento y el
personal tiene la responsabilidad de explicar las posibles consecuencias que puede tener
su rechazo.
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|| Quinto Paso: MANTENER LA RELACION CORDIAL lI

El objetivo consista en: Establecer los mecanismos apropiados para el seguimiento:

Por todas las acciones realizadas es evidenie gue la orientacién y consejeria es un
proceso de interaccion positiva, por tanto, se sugiere:

* Promueva permanentemente las relaciones de confianza, a través del
reconocimiento mutuo, poniendo en practica sus saberes de comunicacion asertiva,
autoestima y negociacion.

= Respele las expresiones socioculturales, convencido que es preciso aprender a
convivir y que las culturas no son completas en si mismas sino que se necesitan
entre si.. _ .

» Establezea acuerdos yfo compromisos para el tuidade de la salud repraductiva en

'casa.

* Programe el seguimiento con la aceptacion de lasfos usuarias/os.

= Muestre su disponibitidad de ayuda

Finalmente en la historia presentada, el quinto paso concluye asi:

(Ef inicial clima de fension quedé atras...incluso ef difimo comentario de Héclor hace
refr a Isabel que estuvo tristona durante todo el rato.)

Fijan ia fechia en la que Isabel vendrd a colocarse la primera dosis de la ampolla.
Miriam, hace la referencia al consufforio de Medicina, por los dofores articulares
mencionados par fsabel y las consulta si puede visftarles en su anexo en unos
quince dias porque debe ir a una campafia de atencion y ambos asienten
antusiasmados: “Tendria que ir de mafianita porque Héctor va p’la chacra a las 6"
dice Isabel...y Mirlam contesta que no hay incanveniente.

Observamos que se produce una despedida con cordialidad, como si se conocieran desde
hace mucho. Miriam les pide motivar a tas parejas que conocen en su anexo, a acudir
juntos para la orientacién y consejeria. Cuande la pareja se retira Miriam toma nota de lo
acontecido en la Historia Clinica.

2. Procedimientos previos, a la adecuacién cultural de la
orientacién/consejeria en salud sexual y reproductiva.

La incorporacién de la interculturalidad y adecuacidn de la orientacion/consejeria a las
necesidades, valores, expectativas y cultura de ios diferentes grupos humanos (de las
regiones andina y amazonica, pcblaciones migrantes, grupos etireos de jovenes y
adolescentes) etc requieren la identificacion y desarrollo de estrategias, a partir del
conocimiento dé cada realidad, asi como, el desarrollo de relaciones interculturales entre el
personal de salud - lasfos usuarias/fos y comunidad, para ir construyendo
participativamente la adecuacidn cultural, y su sostenibilidad.
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Por tanto, el proceso requiere de procedimientos previos coma:

2.1. Trabajo-con actores claves:"

» Relinase con todo el personal del establecimiento de salud, socialice el objetivo de
- la adecuacién cultural de la crientacion/consejeria y valorando las diferencias,
. genere el compromiso de prepararse para implementara, a través del trabajo en

equipo,

» Recojan informacién, a partir de sus reuniones de trabajo y/o sesiones educativas

sobre: ' :

~ Conocimientos y practicas tradicionales en el cuidado de la salud sexual y
repraductiva por parte de hombres y mujeres.

- Grado de aceptacion de los servicios de salud reproductiva modernos,
identificando las practicas que se dan en el servitio v que generan rechazo,
asi también como se pueden modificar para que sean aceptadas por la
poblacion. : :

- Expectativas de las usuarias/os sobre ¢omo les gustaria que los atiendan
durante la orientacién y consejeria, desde el espacio fisico hasta el gjercicio
de sus derechos como trato, informacién,.idioma, privacidad, horarios para la
alencién propiamente dicha, eic

» |dentifiquen los problemas de salud reproductiva mas frecuentes en la comunidad,
asi como las causas y consecuencias de los mismos, a partir de las experiencias
'personales da las/os usuarias/os.

» Sensibilicen a los lideres comunales (promotores de salud, autoridades de
educacién, de municipios, mujeres de comités organizados) sobre la necesidad de
atender las expectativas de las/os usuariasfos, ulilizando la informacién
encontrada.

* [dentifiguer con los lideres comunales los recursos propios y externos existentes,
para la-adecuacién cultural y aceptacion de los servicios de salud sexual y
reproductiva.

= |nvite y comprometa a los lideres comunales a colaborar en [a gsestidn de recursos
como es el mobiliario propio de ia zona para el espacie de la consejeria.

- Convoquen a mujeres, hombres y adolescentes para una jornada comunal
tonsistente en ta ambientacion apropiada del espacic de la consejeria,
recuerde que el cbjetivo es eliminar las barreras de la comunicacién y generar
confianza para estimular al gialogo.

- — _ Estimule su creatividad y la de su equipe de trabajo, elaborando materiales de
apayo que faciliten la comprension de la informacidn a brindar.

s Socialice con su equipc de trabaje las manifestaciones culturales que han
identificado! en la comunidad y su forma de abordar durante la orientacidon y
consejeria de salud sexual y reproductiva, respetande las diferencias,
complementando las ceincidencias y construyendo en forma participativa nuevos
' saberes.

_ * Entrénese en aprender lo basico de Ja lengua nativa de las usuarias/os, identifique
PM_ABAD B, con anticipacion el apoyc de un interprete en casos necesarios.

= Acopie y organice el material bibliogréfico que el Ministerio de Salud ha distribuido
respecto al tema y asigne tiempos para su revision,
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= Recuerde gue los derechos de lasfos usuarios/as de los servicios de salud son
poco conoccidos por e! personal y las/os usuarias/os, por tanto, se requiere una
amplia difusion para asegurar su exigencia entre las/os usuariasfos y el
cumplimiento por los prestadores.

» Establezca un sistema de informacion comunitario practico para difundir la
" . adecuacion cultural de la orientacidn y consejeria en salud sexual y reproductiva,
para aumentar confianza y |a participacién activa de la poblacion.

2.2 Conocimiento de Creencias, mitos y temores mas frecuentes, respecto a
los anticonceptivos modernos y tradicionales:

Las creencias, mitos y temores son causa importante de abandono de los métados
anticonceptivos, sobre todo cuando las/os usuariasfos no encuentran respuesta a sus
interrogantes en el proceso de orientacién/consejeria. Por ello, es importante gue el
personal de salud sé interese por:

» - Conocer cuales son las ideas, creencias, valores, actitudes y practicas
tradicionales, quse tienen las mujeres y los varones de su zona de trabaje, en torno a
Ja salud sexual y reproductiva. Los comentarios pueden surgir espontansamente
desde los/as usuarios/as, o partir de preguntas amplias y abiertas.

s Buscar-informacién lo méas amplia posible para responder a estas inquietudes y
temores.

+ Siseraquiere, aclarar a la usuaria/o dudas, conceptos errados y casos que conoce;
indicando que todos los organismos son diferantes y que lo ocurrido a su vecina o
amigo, no necesariamente le pasara a ella 6 a él. Por ejemplo:

“Me voy a engordar para | El personal de salud debs explicar:
siempre...” . Puede ser que aumente un poco de peso porque la

plidora hace que su organismo retenga un poco de
liquido. Pero cuando deje de usarla lo va a perder.
Se va a "deshinchar”. La recomendacion es gque
coma pocas harinas y pocas grasas.

"Cuando deje de usar ta pildora, | Al dejar de toma la pildora usted podra tener hijos
voy a tener problemas para quedar | al mes siguiente. Con la ampolla puede demorarse
embarazada." entre seis meses y un afio, pero con la pildora, no.

“Vuelve caliente a la mujer” Lo que ccurre es que la mujer pierde el temor a
salir embarazada y estd mas abierta a disfrutar de
su relacién de pareja, eso hace que esté mas
motivada y dispuesta.

"Ocuparse del forro es cosa del | Si hay confianza, la mujer puede proponer su uso
hombre.” . puesto que es una cusstidn que la afecta a ella
- también.

P.M. ABAD B,
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“Malogra la préstata porque no
desahoga tode, porgue gqueda
oprimida”

"A sus partes de la mujer te puede
hacer darfio la grasa del condon”

“Los condones se pusden romper
¢ tienen hueco, en cambio dicen
que cuando se compran en forma
particular si tienen garantia”,

{Con un esquema en la mana) El condon solo
ajusla lo necesario para que no se salga y quedea
en la vagina durante 1a relacion sexual. La cantidad
de semen que se elimina es igual y por tanto, no
produce dafo a la prastala.

Hasta hace unos afios, los condones contenian una
sustancia llamada nonoxinol que causaba irritacion,
justamente por eso se dejd de usar en el condon,
En la actualidad, son pocas personas las que
presentan alergia a algin componente del
preservativo, vy esto se soluciona cambiando das
marca de condon, o fijandose que el gue se compra
no tenga esa sustancia {nonoxinall.

Desde 1999 el Ministerio de Salud compra
condones de calidad para que todos estén sanos,
sin  huecos (En ese momento se  sugiere
demostrarlo tomando un candan y colocandoselo
en la mano a2 modo de guante).

- Creencias sobre Ja T-de cobre-

“Creo que puedo tener cancer
porque esta pegada a mi camne...”

“Dicen que produce cancer por el
cobre que se elimina y se oxida
adentro”

La mujer del campa tiene que
trabajar todos los dias y hacer
esfuerzo... v a veces la T de cobre
se mueve, se inflama y le duele...
es0 podra servir en la ciudad, aqui

i

no ..

La T de Cobre es de un material parecido al
plastico, pequefic y flexible, se puede sacar con
mucha facilidad. Sl se pegara a la carne (utero)
serla dificil de. sacar, su funcién es impedir el
encuentro del avulo y el espermatozoide. En la
actualidad se sabe que el Cancer del Ulerc no tiene
nada que ver con la T de Cobre.

La mejor manera para detectar precozmenie el
cancer es haciéndose su Papanicolay anual, eso le
avitara esa preccupacién.

El cobre que se libera de la T no as dafino y no
tiene que ver con el cancer al Gtero.

No deseche o tome a [a ligera las preccupaciones
de las usuarias, tranguilicelas informandoles gue la
T de Cobre permanece en el (tero igual que una
semilla dentro de su cascara, por tanto se mueve
muy poca. Puede que ocurra algo de dolor y
sangrade o goteo inmediatamente después de la
insercion, por lo comin desaparece después de
unoe o dos dias. Puede tomar paracetamol ©
ihuproféno

La ampolla hace gue la ¢apa de la matriz gue
sangra no $¢ forme de esa manera “engana’ al
organisme que la usuaria esta embarazada vy
cuande una mujer estd embarazada no menstrua,
(En esta explicacion necesita mostrar un ssquema
demostrativa del Utero}.
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‘L& sangre gue no menstrian se
sube a la cabeza, y también se
angarda”

“En la zona andina la sangre que
no sale del cuerpo se enfria,
cuando se lava con el agua que &5
muy fria entonces ésta se congela
y luego se descompone...al punte
que a veces la mujer se pona
grave y necesila operarse...”

Principalmente la ampclla impide la ovulacién
(salida del évulo de los ovarios} por tanto, e! cuerpo
no produce la sangre menstrual y entonces no sube
a ningin drganc. Si ¢5 posible el aumento de peso
que puede controlarse haciendo cambios en la
alimentacion. :

El cuerpo mantiene una temperatura corporal
interna gque no permite ¢l congelamiento de Ia
sangre por ei simple contacio con el agua fria.
Insista en que la amenorrea, producida por la
ampolla no exige ningan fratamiento. 3in embargo
existen otros problemas ginecologicos, gue no
tienen relacion con la ampolfla y requiersn ser
diagnosticados oportunamente.

Creencias sobre el método de

Lactancia Materna y Amenorrea (MELA)

“Enlienden que como han dado a
luz vy no reglan porque dan de
lactar, no salen embarazadas
mientras no vean su regla o
continden dando de laclar...”

No es suficiente dar de Jactar al bebe, debe ser
lactancia materna exclusiva y deben ser como
minimo entre 10 a 12 veces durante el dia y la
noche. Cada 4 horas durante el dia y cada 6 horas
durante la noche.

También es importante recalcar gue éste método
solo es dlil los seis meses despuas del parto,
siempre v cuando no regle, después de los seis
mesecs asi la mujer “no vea su regia® eso no
significa que esté protegida. .

Creencias sobre la Anticoncepcion oral de'‘emergencia (ACE)

“Impide el embarazo en los dias y
semanas siguientes lucgo de
tomarla”. :

“Hace.gque la menstruacion llegue
inmediatamente”

“Si tomo unas cudntas paslillas
adicionales, me asegurar¢ de na
embarazarmg”...

La AQE no protege de un ambarazo si manticne
contactc sexual sin proteccion en los dias o
semanas siguientes al tratamiento. Aconseje utilizar
un método de barrera, come al condon, para €l
resto de su ciclo menstrual. Al comienzo de su
siguiente ciclo menstruzl, puede utilizar  un
anticonceplivo diferente. )

No, la usuaria debe saber que su periodo menstrual
puede adelantarse o atrasarse de la fecha normal.

No debe tomarse sin indicacion medica la dosis
extra podria aumentar los efectos colaterales pero
no aumentaria la efectlividad.
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PREGUNTAS Y MOLESTIAS MAS FRECUENTES SOBRE LOS METODOS

ANTICONCEPTIVOS MODERNOS

Sobre lapildora = .

Preguntas y molestias frecuentes:
"Una vez usd la pastilla, pero sélo

un ‘mes. Le chocaba, la cabeza le
empezd a doler. Por eso lo dejd”

“Te arde la boca del estdmaga, sino
tomas liquido...y te da nauseas... *

"Me choca a los nervios”

“Sige sangrando después de mi
regla”

“A veces igual que en el embarazo
te mancha la cara:..”

El personal de salud puede recomendar:

Si el dolor de cabeza es leve no es causa de
enfermedad, por lo general pasa en los primeres
meses Puede tomar 1 pastita de ibuprofeno,
aspirina o paracetamol ¢ de lo contrario algin
mate casero y debe continuarse tomando |a
pildora. Si el dolor es persistente, puede ser una
indicacion para cambiar de método

Tome la pildora por la noche o después de los
alimentos.

Al igual que el dolor de caheza y las nauseas, el
cambic de temperamento no es un efecto
peligrose y generalmente disminuye o
desaparece al tercer mes.

Si tiene sangrado irregular o sangrado en goteo,
trate:

e De no olvidar tomar sus pikdoras.

o Detomar la pildora a la misma hora cada dia.
Si el problema continta, puade seguir tomando 1a
pildora, mientras se investiga la causa dsl
‘sangrado.

La pildora hace que la usuaria ahsorba mas la luz
del sol, sobre toda en la cara {("manchas de café
con leche"), v entonces o que hay gue hacer es
protegerse del sol usando un sombrero.

Sobre/la:T de Gobre

“Ella se hizo colocar la T de Cobre,
pero se sentia mal...el ovario le
ardia, parece que le hincaba algo,
como espina adentro”

Si el ardor es una molestia persistente, es
recomendable retirar la T de Cobre y pensar en
otro método, pero también es5 importante
averiguar si la usuaria no liene una infeccion en el
utero {flujos, descensos)

“Sangro bastante cuando me viene
mi  regla vy . fengo  descensocs
verdes,..”

El aumento del sangrado menstrual es un efecto
dela T de Cobre, pero los descensos verdes no y
se requiere un examen medico para ver si es una
infeccion al Gtero.
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“Mi menstruacion es bastante y con
dolor”.

Con la T de cobre es esperable que aumenlen los
dias de menstruacion, la cantidad dei sangrado
menstrual y también los célicas. Es importante
gue la usuaria’'conozea esto antes de empezar a
usar el metodo, e indicarle si cree que ésta
situacion le resulta muy moiesta, puede cambiar
de metodo anticonceptive.

Sobre la ampolia .

“Me choca a los nervios,.m.éstoy todo
deprimida”

“Mea agito sobre todo cuando

gaminag”’

:

H
¢

“Me da dolor de cabeza”,

“Me duele la boca det estdmago, v
tengo mareos y vemitos”

"Me he engordado...no me queda
mi ropa”

La hormona puede producir cambios en el estado
de &nimo de algunas usuarias, que suele pasar
con 105 meses de uso, €5 como una adaplacion
del organismo a una sustancia nueva.

La hormona - produce agitacion en algunas
mujeres, y eso lo provoca la ampolla, no es
sintoma de alguna enfermedad grave del pulmon
o corazén, pero como las usuarias caminan
largos trechos para ir a la chacra, es probable que
prefieran cambiar de metoda

Son esperables en Ios primerns meses y puede
recomendar: ibuprofenc, aspirina o paracetamol;
st contindan, ta usuaria debe hacerse un examen
médico para buscar otras causas: Migrafa por
sjemplo.

También =son  sintomas esperables en los
primeros meses, luego deben pasar, pero si
contingan debe hacerse un examen medico para
explorar olras causas: Gaslritis por ejempio.

La ampolla puede ocasionar incremente de peso,
entre 1 a 2 kg. por afic, Se recomienda hacer
cambios en la alimentacion para prevenir el
aumento, aungue a algunas usuarias mas bien
les agrada.

Sobre la Ligadura de Trompas

“A las mujeres les da dolor de
cabeza... pueden alocarse”

La figadura de trompas, no causa dolor de cabezd
ya gue solo se ha cortade el “camino” a los
espermatozoides para que no se encuentren con
el dvulo. Los ovarios, que es donde se producen
las hormonas'y los ovulos de la mujer, no se han
tocado. La menstruacion seguira viniendo igual.
Si fa usuaria presenta dolor de cabeza persistente
despues de la ligadura; debe hacerse un examen
médico gue permita explorar a causa del dolar de
cabera, puede ser de origen emocional, pues a
algunas mujeres les termina afectando la idea de
no poder tener mas hijos, a pesar gue al principio
parecian estar seguras de la decisian.
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’ Sobre la'vasectomia

‘Es mentira .el efecto de la
vasectomia, no han hecho bien, es
un  engafio. Mi esposa esia
emparazada. He ido a reclamarle a
la Doctara del Centro de Saiud,
perc me dice gque son <osas gue
pasan, asi ocurre”

La vasectomia comienza a ser efectiva 3 meses
después de la operacién y por ello se recomienda
usar condones en ese periodo; incluso para el
Juego sexual praliminar sin penetracian porque ef
varon tiene un liquide seminal previo que también
contiene espermatozoides.

“La relacion sexual con mi esposa
ya no es igual gue antes, ha
cambiado. Es muy rare (se rie),
parece que siento menas placer. Mi
esposa se da cuenta y reniega.”

En ia vasectomia, solo se ha cortado el "camino”
por donde pasan Ios espermatozoides. Sin
embargo, la produccién y el volumen de semen
no se altera, sélo que éste ya na contiene
espermatozoides.

Los testiculos, que son fos drgancs que producen
las hormonas masculinas {mostrar un grafico
demosirativo) y que son importantes para ia
respuesta sexual masculina, no han sido tocados
en la operacién.

So

bre-el condén -

*Si usas conddn no sientes nada.”

"Panerse . el condén te corta la
viada.” ) :

El conddn esta formado por una capa de latex
(lebe) exiremadamente delgada, nc deberia
interferir con el proceso de excitacion de la
pargja. Colocarle un condén en la mano y tocarle
con los dedos para que vea que se siente igual.

Es cuestion de costumbre. La colocacidn del
preservativc puede formar parte del "juego previo”
y aumentar asi el clima placentero de |a relacian.

“Da nauseas y vomitos..."

Sobre la' Anticoncepcion oral de emergencia (AOE)

El Dimenhidrinato, reduce las nauseas si se
toman media hora antes de tomar |las pildoras y
cada 6 horas después de ese momento.

La dosis de la AQE necesita ser repetida si la
usuaria vomita dentro de 2 horas despues de
haberlas tomado, se necesita repetir |a dosis de 1a
AQE, Siya pasaron las 2 horas no necesita tomar
ninguna pildora extra.

. jii Importante!!l: No olvidar que dos motivos frecuentes para el abandono

de métodos anticonceptivos sor.
.« No entregar la informacién completa de los efectos adversos antes

del inicio del métadio.

o No aclarar las dudas, quejas o temores de las/os usuarias/os
iij No permitas que eso suceda mas...esta en tus manos!i!
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2.3. Conocimientos para la Orientacion y Consejeria con enfoque de
Género.

El enfoque de genero nos permite poner en evidencia las relaciones jerarquicas y de
poder que se-establecen entre hombres y mujeres, afectando muchas veces la
convivencia, en el hogar (el hombre manda...la mujer cbedece), en la comunidad (fos
cargos de conduccidn suelen ser asumidos por los varones) ello ocurre con mayor
frecuencia-en las zona rurales donde el poder a favor del hombre es mas alto.

Estas situaciones de inequidad de género explican algunos problemas en [a salud
sexual y reproductiva y especificamente en las zonas rurales donde los hombres son
mas reacios a que sus parejas usen métedos anticonceptivos modernos, no solo por fa
desinformacion sobre efectos adversos en la salud de la mujer y también de los
hombres, sino por imperativos sociales como la presién de la comunidad, que
provocan inseguridades masculinas, ejemplo ia Infidelidad. '

Sin embargo, el personal de salud debe conocer que el enfoque de género también
busca formas de devolver el equilibrio a la relacidn entre mujeres y hombres. A
continuacion algunos ejemplos de problemas identificados y los aspectos que el
personal debe considerar en la consejeria.

Actitudes de sumision de la mujer ante | Reforzamiento de la autcestima, destacando las
las decision del hombre para que no | capacidades de las mujeres como sujetos activos
acuda a ios sarvicios de salud. para sus propias decisiones, para su vida y la de
su famitia.

Irresponsabilidad del hambre frente a|Incentivar al hombre a asumir su responsabilidad,
la sexualidad y la reproduccion, | promoviendo su presencia en la orientacion y
aduciendo que la anticoncepcidn es|consejeria

responsabilidad de la mujer
Expresién de sentimiento de ! Promogion de los derechos en salud sexual vy
culpabilidad por habitos normativos | reproductiva que tienen tanto el hombre como de
sociales, que -ponen en cuestidn la|la mujer para tomar sus propias decisiones en el
actitud de {a mujer cuando decide, | cuidado de la salud reproductiva,

libremente usar un matodo
anticonceptivo

Hombres se sienten socialmente | Sensibilizar al cambic de conducta y la
obligados a no  desaprovechar | responsabilidad de los embarazos no deseados.
cuaiguier ocasidon sexual adn cuando
no estén preparados para evitar un
embarazo

Poca capacidad de negociacian que | Promover relaciones de comunicacion afectivas v
tienen las mujeres frente a sus parejas | armonicas con fa parsja para nagociar frente a las
para 8l wuso' de algian método! medidas de planificacion familiar.

anticenceptive.
Las mujeres asumen funciones | Ayudar a organizar los roles de los miembros de la
productivas para aportar recursos al | familia motivando la necesidad de compartir y
hogar y a la vez funciones def rol | generar equidad. Ademas pravenir la presencia de
reproductive, lo cual incrementa su|enfermedades que estan relacionadas con el
esfuerzo fisico y responsabilidades. ; agotamiento fisico y el potencial reproductivo de
Los varones se resisten a incorporarss | la mujer )

en las actividades domésticas, propias
dal rol reproductivo

PM.ABAD B,
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Incomptrensidn por brechas | Trabajar el tema de comunicacion asertiva
ganeracionales entre padres e hijos. Capacidad de lograr empatia generacional.

Ltos varones tienan dificultades para|Aule reconocimiento de sensaciones de bienestar
expresar o demostrar afecto. frente a las expresiones de afectos

La falta de capacidad de recursos de las personas en las areas rurales, la débil calidad
de Jos servicios de salud, y Ios hechos mencionados incrementan las relaciones
jerarguicas y de poder generando 'a inequidad de género.

2.31 Abordaj.e de a Violencia basada en género:

En el proceso de didlogo e interaccion de ia consejeria se ayudara a fortalecer a la
persona mediante la clarificacion de su situacién y el ofrecimiento de informacidn sobre
posibles alternativas y los recursos disponibles para ayudarle en la toma de decisiones
tendientes a detener su situacion de viclencia.

Para ia eficacia de la crientacidon y consejeria el personal deberd aplicar técnicas
como:

Escucha activa:
*  Prestar atencidn a tode lo que dice, hace y expresa la/e! usuaria/o,
*» Mantener el contacto visual con la/el usuaria/o, pues es una forma de expresar
. interés y compartir su preocupacion
= Hacer comentarios usanda el lenguaje que use la propia usuaria para mostrar
empatia.

Usar adecuadamente &l silencio.
= El silencic estimula los pensamientos y la reflexion.
= El lenguaje no verbal {gestos, postura, expresiones faciales, movimientos)
‘debe ser cbservado y analizado en el contexto en que se da, pues
complementa informacién sobre lafel usuaria/o.
* Respetar los silencios y entenderios.

Realizar preguntas eficaces.
= Utilizar pregunias abiertas, que permitan explorar la mayor cantidad de
informacion,
« Evitar las preguntas que tienen como respuesta los monosilabos.
» Las preguntas daeben estar arientadas a obtener informacion importanta para
. conocer la historia personal, analizar el contexto y evaluar los posibles riesgos
" de la situacién.

Facilitar a solucion de problemas.
" »  Explorar las alternativas de solucion en forma conjunta con lafel usuaria/o.
Evaluar el pro y contra de cada una.
“w  Facilitar |a toma de decisiones analizando los posibles temores u obstacules.
* La/el usuariafo sera quien resuelva los conflictos y problemas.
= El persanal de salud ayudara en el proceso pero no tomara las decisiones.

Informar de mode preciso.
= Se debera tomar en cuenta que estados de animo como ansiedad o depresidn,
pueden interferir para asimilar la informacién.
* Enla medida que se observe tranquilidad, e! personal de salud ofrecera la
P.M. ABAD B, : informacion clara breve y precisa.
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* E! personal deberd reconocer posibles situaciones de emergencia: suicidios,
atague de pénico, amenaza conftra su integridad, etc.

De ser necaesario, referir a la usuaria a ofro servicio {Psicologia, U otra especialidad
maédica) o a otra institucién (Comisaria o Gobemacmn) Se realizara cuando en el
Centro o Puesto de Salud, no puedan brindarle la ayuda que necesita la usuaria/o; El
personal debera tener en cuenta indicadores vy criterios para hacer la referencia, como:

* Accesc: cercania del lugar, de bajo costo, acorde a la idiosincrasia de la
usuaria.. '

» QOportunidad: que brinde la atencion segun la emergencia.

» Capacidad resolutiva: de los establecimientos de salud. Se debe utilizar Ia hoja
de referencia que usan en e! estabiecimiento de salud para derivar el caso a
otro estabiecimiento. Si la derivacion se realiza a ofras inslituciones, hacerlo

* gon una heja de infermacidn basica € indicar el motivo de la derivacion.

2.4. Conocimientos para la Orientacién y Consejeria a Adolescentes™

El perscnat de salud necesita desarrcllar condiciones de ayuda para la gente joven, en
cuanto a la toma de decisiones sobre sus comportamiantos para el autocuidado de la salud
reproductiva. Es necesario tener en cuenta:

= Que el espacio de la orientacion/consejeria sea acogedor y privado, es
importante tener en cuenta el ambiente geografico y socio-cultural,

» [piciar .una relacion de confianza y calidez, trasmitiendo seguridad en la
comunicacion,

» Evaluar la situaciéon reconociendo los sentimientos, emociones, creencias o
prejuicios que podrian impedirle entender o ayudar a resalver los problemas de
ias/os adolescentes.

» Asesorar sobre necesigades identificadas como:

- Cambios fisicos, fisiologicas, emocionales y sociales en la adolescencia.

- Factores protectores y de riesgo, que influyen en sl desarrollo y la salud
reproductiva de 'as/os adalescentes, ejemplo: Habilidades sociales y para
la vida, la presidn de la pareja, la presidn de grupo etc.

- Sexualidad: el enamoramiento.

. - Consecuencias y riesgos del embarazoe no planificado.

* Apoyarlo a proponerse cbjetivos en su desarrollo personal e incentivarlo a

ponerlos en practica, a través del monitoreo y evaluacion.

8. Reyes N. Esimportante tener en cuenta durante la orientacion y consejeria, los factores de riesga y

PM. ABAD B.

los factores protectores del embarazo del adolescente que a continuacion se presentan.

13 Basado en: Ministeria de Salud. Manual de Origntacion y Consejeria en Salud Sexual y Reproductiva. Lime Per)
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Evaluar los factores de riesgo y factores protectores del embarazo
adolescente en las usuarias de los servicios de orienfacién y
consejeria en salud sexual y reproductiva':

Familia desestructurada Familia completa, implica la presencia de
. . padre y madre.

Conflicto intrafamiliar Baijo nivel conflicto

Mala comunicacion con padres Buena comunicacién

Falta de referente materno Cercania a la madre

Madre embarazada en Sin antecedentes de embarazo en

adolescencia adolescente en la familia

Pareja/Pares :

Diferencia de edad (mujeres) Edad similar con enamorado

Diferencia de nivel socio- Similar nivel socio-econémico

economico

No pertenencia a grupo habitual | Es parte de amigos habituales

de amigos

Tiempo de relacién prolongada Tiempo de relacidn menor da 6 meses

con enamaoradalo

Pares sexualmente activos Pares no actives sexualmente

Individuales
Baja autoestima mas frecuente Alta autoestima (mujeres}

ey,

o
O

en mujeres
Libertad irrestricta por Ser varén® | Ser mujer |
Desercion escolar Buen desempeiio escolar
. Arce R. | Bajo rendimiento escolar Alto rendimiento escolar
.Carecer de planes futuros Contar con plan de vida
Asistir a colegios segregados Asistir a colegios mixtos
Estudia y trabaja Solo estudia
Tener concepcién tradicional de | Tener concepcidn igualitaria de género
| genero

* Sa considera factor de fesgo ser varon en 1a adolesgencia porque en nuestra cultura, los varones fignen
una libertad irrestricta “por ser varones”, se les estimula a sallr, a babar licor ¥ a tener varias enamoradas
a la vez; todo esto es precisamente Io gue los coloca en situaciones de riesgo. Por el contrario, la
tendancia con la mujer as a “cuidarla”y imitarla las salidas y parejas.

S. Reyes N,

No necesariamente la presencia de uno o méas factores determinan el riesgo
del embarazo adolescenfe, porque se debe contrastar con los faclores
protecfores: a mayor numero de factores de riesga hay mayores posibilidades
de gue un embarazo ocurra; sin embargo, los factores no son necesariamente

determinantes.

PM.ABADB. 14 Redes Jovenes {2001). Manual da Capacitaclén y Sensibifizacion para el Trabajo con Promotores de Salud. Médulo 1:
Perfil Psicosocial da las y los Jovenes, Lima Perg
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C. ASPECTOS DE ORGANIZACION

ral de la Orientacion y Consejeria en Salud Sexual y

ta organizacion de los servicios de salud en [as zonas con caracteristicas culturales
diversas deben responder a un enfoque intercultural para lograr &l acceso de la
poblacién y fa atencion integral, mediante la provisién. de recursos, comao:

1. RECURSOS HUMANOS:

. El personal de salud necesita tener principalmente capacidades que le permitan
mantener una buena relacién social con los demas y estar capacitado/a en los
métodos anticonceptivos y entrenados/o en la provision de los mismos'’, El
perfil de capacidades que se requiere se detallan a continuacion:

el

cConocimiantosi..”| =

““Actitudes’

i3
i I

Organizacién y planificacion
de la Orientacidn/consejeria.

Personas confiables/creibles, muestran
vision de conjunto y la capacidad de

Manejan at Modai.o de
los cinco pasos de la

gestionar. orientacidén ¥
- . consejeria.
Culturas-y costumbres de la | Respetan las diferencias | Disefan esirategias
poblacian, ' socioculturales {raza, religion, género | para ia adecuacién
educaciodn y orientacion sexual), cultural

Derechos Humanos y en
salud, Equidad de género e
Interculturalidad en salud

Sensibilidad y respeto a los derechos
humanos y derechos a lasfos
usuarias/os de los servicios de salud

Aprenden a escuchar
Usan un lenguaja clarp
y s&nciilo

Salud Reproductiva
Planificacion familiar, Efectos
de ios métodos

anticonceptivas modernos,

Muastran compromiso ético - en  su
trabajo. Capacidad critica y autocritica
de 5uUs prejuicios, expectativas,
limitaciones y buscan mejorarlas’

Habilidad para sl
trabajo comunitario.

Estilos de comunicacion,
escucha activa y negociacion

Aceptacidn  serena de su

personalidad

propia

Resolucitn da problemas

Conducen y se comprometen a
emprender innovaciones en equipo

Manejan la
comunicacion no verba
Capacidad para
adaptarse a nuevas
situaciones.

2, MATERIALES

El personal de salud necesitara material bibliografico de consulta basico, producido
por el Ministeric de Salud y material didactico que facilite las acciones de

© consejeria.

2.1 Material de consulta:

Norma Técnica de Planificacion Familiar

Métodos anticonceptivos (paginas 45 a 78)

30
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Gulas Nacionales de Atencién Integral de la
Salud Sexual y Reproductiva

Autoestima y Habilidades Sociales (paginas 44 y
45)

Norma Técnica Para la Atencién de Parto
Vertical con Adecuacion Interculturat

Leer la norma, propone la adecuacion cultural dal
parto en aspectos de equipamiento y procesos a
lo largo del trabajo de pario, el parto en si,
alumbramiento y pusrperio.

Norma Técnica Para la Transversalizacion
da los Enfoques de Derechos Humanos,
Equidad de Género e Interculturalidad en
Salud.

Leer la norma, cantiene criterios, procedimientos
para incorporar de manera efectiva y eficaz los
anfoques de derechos humanos, squidad de
género e interculturalidad en salud, en [a
organizacion y gestién del sector salud,

Manual de Crientacion y Consejeria en
Salud'Sexual y Reproductiva.

Derechos ‘de Usuarias/os de Servicios de Salud
(paginas 18 a 20).

Pasos para la  orientacién/consejerla  a
usuariasfos nuevas/os {anexo 3) ¥y
continuadoras/es (anexo 4}, (Paginas 69 y 70).

Desarrolio y Salud de los Adolescentes'

Factores que influyen en la salud de

adolescentes y jovenes.

Aspectos Tedricos para la Consejeria en

Poblacibn Adolescente

La Adolescencia (paginas 9 a 42}

Protocola Scbre Violencia Contra la Mujer

Tipos de violencia (paginas 12 a 14)

Documento Técnico Modelo de Abordaje de
Promocién de la Salud. Acciones a
Desarroflar en. el Eje Temdtico de
Habilidades para la vida -

Definiciones oparacionalss para la promocién de
habilidades para la vida; autoestima, asertividad,
torma de decistones (paginas 9 a 11)

2.2. Material didactico

» Maquetas

colores.
- = Videos, discos compactos, etc.

* Rotafolios con imagenes propios de la zona donde [abora.
* Mostrarios de medicamentos y/o anticonceptivos, presentados atractivamente.

* Folletos, tripticos, ilustraciones, esquemas, dibujos, elaborados aplicando las
técnicas de visualizacidon, como: No usar siglas, no sobrecargar de escritura y

Los materiales utilizados deben ser apropiados al grupo de edad y las caracteristicas
culturates de la zona: costa, sierra o selva; urbana o rural; rescatando sus imagenes,
lenguaje y habla, es decir, la forma particular de decir las cosas en ese territorio.

16 Calle MC: Desarrolla y Salud Sexual de los Adolescentes. [an linea).

http:fwww.minsd.go 12.85p?Sarvicl

Noviembre da 2007),
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Considerando que una sesidn de orienfacion/consejeria es individual o de pargja, el
material de apoyo debe ser diverso y elfta consejerofa debe asegurarse de tener mas
de un juego.

3. AMBIENTE FiSICO

El ambiente donde se lleva a cabo la orientacién/consejeria influye en la calidad de la
misma. Dos detalles son fundamentales: la privacidad (visual y auditiva) v la
adecuacion. cultural del ambigente, es decir que se percika familiar y acogedor, también
se tendré en cuenta algunas particularidades segiin grupo.de edad.

Para el caso de la poblacion adolescente'” es recomendable considerar que &
ambiente fisico podria estar dentra o fuera del establecimiento, esto puede depender
del nivel. de coordinacién con las auforidades locales y representantes de (as
instituciones existentes en cada comunidad. Si en el establecimiento existe ascasez de
ambientes, otra salida es establecer horarios diferenciados de acuerdo a la
disponibilidad de espacios fisicos y recursos humanos.

17 Ministerio de Salud (2005): Norma Técnica para la Atencién Integral de Salud en la Etapa de Vida Adolescente. Lima

Perd
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V1. ANEXOS
ANEXO N° 1

HISTORIAS DE VIDA: EJEMPLOS DE ORIENTACION Y CONSEJERIA CON
ADECUACION  CULTURAL  EN  PLANIFICACION  FAMILIAR,
ADOLESCENTES Y VIOLENCIA BASADA EN GENERO.

1.1 CONOCGIENDO MI CUERPO: La historia de Teofila y Lita

Susana es Técnica de Enfermeria, tiene 25 afivs de edad Iabora en un Puesto de
Salud ubicado en el Centro poblado de Cochas Bajo, distrito y provincia de Tarma {a
3053 msnm), ha organizadoc su servicio del &rea mujer para brindar la
Orientacién/Conseleria, con ade¢uacion cultural, entiende quechua y dedica parte de
su tiempo para aprender ¢ada vez mas,

Primer paso: Establecer una relacion cordial

- Es asi como muy contenla, se dispone a iniciar la atencion de consejeria en salud
reproductiva cuando de pronto llegan Tedfila y Lita, la primera tiene 32 afios, primaria
completa y 4 hijos, precisamente Lita es |a primera y tiene 12 afios

Susana saluda cordiaimente a Todfila y Lita, las que tienen una expresion de
preocupacién en el rostro: ¢ Como estas Teo?, dice Susana ;Qué las trae por aqui?.. Y
Tedfila responde: "Mi Lila Susila, le ha venido 5u mes en Marzo y de ahi se ha
guedado silencio, pero la semana pasarfa s¢ quefaba que le dolfan sus senos y su
cabeza,.. ;Qué'puede lener? Bueno, a ver conversemos, dice Susana y fas fnvila a
pasar af cansuftoric de Consejeria adecuado culturaimente, jQue bonito! dice Lita, gue
hasta sntonces -habia permanecido muy callada, me gusta como lo has arreglado, y
Teofila suavizando su expresién, refiere jparece como si estuviéramos en mi casal.
Que bien dice Susana sonriente, por favor siéntense comodas.

Segundo Paso: Identificar necesidades de la usuaria

Ya en of Gonsultoric de Consejeria, Susana inicia la conversacion: Cusntame Lita,
conversamos de lo que te esta preocupando a ti y a {fu mama...y Lita refiere: como dice
mi mama, en marzo me vino por primera vez mi mes, felizmente poquito porque a
aigunas amigas de mi colegio les vino harto y se asustaron un montdén...a mi me ving
como gotitas c¢asi una scmana; Susana la interrumpe (ARl ¢ Te estas dando cuenta
que el primer mes en todas tus amigas no ha sido igual...? Si, conlesta Lita, pero cn
abril.... nada y mayo...nada... yo decfa: jQué raro!, porque mis amigas dicen que
viene todos los messs... Susana la escucha atentamente mirdndola a los ojos,
tratando de comprender las ideas que exisfen en forno a fa menstruacion...

Lita continud,.. pero yo también no le hice case a mi mama, que re dJijo que no dobia
hacer luerza en esos dias, y me tocé jugar voley y lo hice .. .después me bané calladito,
por que ella también dice que eso corta el mes, y ahora estay asusltada porque hace
unos dias he empezado a sentir coma electricidad on mis senos (mientras dice eso Lita
se {oca /3 zona de sus senos y contrac ef rostro en una mueca de dolor)...y tambien me
duefen mis partes (se toca ef bajo vientre}... mi mama me puso unvs emplasfos de
barro y hierbas, pero nada... ya luego se completd con mi cabeza gyue también me
duele por momentos...

S. Reyes N.

P.M.ABAD B.

o &
RN
"\"“-‘.'.Tﬂ-“



Documento Técnico Adecuacién Cultural de la Qrientacion y Consejeria en Salud Sexual y
Reproductiva

Tercer Paso: Responder a las necesidades.

Susana sonrfe v palmeandole la espalde le dice: Tienes que estar tranquila, fodo lo
que te pasa es normal 8 tu edad... jAR! siili responden Lita y Taedfila en coro, muy
sorprendidas pero felices.... Tedfila dice: yo me hey preocupao pensando que la
sangre puede estar subiendo a su cabeza y por eso e duele. ..

Susana continua; Teo, quiero felicltarte por la comunicacion que tienes con fu hija, y
por haberia traido, 0 tambien debes haber pasade por situaciones parecidas cuando
te vino fa regia en los primeras meses....sino que ya no te acueraas,

Teofifa frunce el cefo y dice ;Si?...Susana la anima: Heber... vamos a conocer
nuesiro cuerpo recordando... y pregunta a Teofila ;Qué edad tenias cuando fu cuerpo
tenia esta forma? Y le muestra Ia imagen de una nifia. Tediifa contesta:
mmmm...menas que 12 afos... y (Cuando fu cuerpo se puse comoa ésfe?
{mostrandole la figura de una adolescente), Teofila piensa y dice: mas sefiorita.... y
¢Recuerdas alguna cosa que ocurrité en tu cuerpo vy justo coincidié con esos
camhios?...5i pues dice Teefila: jLa reglal..Cuando empezé la regla se cambio 1a forma
de mi cuerpo. Me recuerdo que antes que me venga el mes, sentia un poco de dolor
en los senos y en mis partes...pera vela mi regla todos los meses...y Lita intarrumpea:
Y por qué yo no?...Susana les explica:; Te acuerdas que tu misma me decias, que
entre todas tus amigas la primera regla no habia sido igual?...Y jasi esl... a tu edad, el
cerebro que dirige las funcionss de nuesiro cuerpo, da la orden para que las
hormonas comiencen a funcionar.;Y qué es una hormona?, pregunta Lifa extranada
{Su mama esta callada pero sorprendida)...Es una sustancia que al circular por la
sangre ayuda a producir esfos cambios, dice Susana...Observen esta lamina y luego
pregunta a Lita: ;Te han ensefiado esta figura en el colegio? jHuy! fodavia no dice
Lita, pero en ef libro de mi amiga la he visto. Susana contina explicando, abajo
{enemas loa genitales externos (sefiala con un puniero): la vulva, gque con los camblos
hormonales comianza & tener vellos; la uretra, que es un tubito por donde orinamos; y
ia vagina por donde sale el bebe; esta parte del cuerpo que asté a la alfurs del bajo
vienire (se palpa la zona en su cuerpo) por denfro de fu cuerpe o sea infernamente, se
ve de esta manera {y les muesira la siguiente lamina).

iMiren! Confinda Susana, el ovario se parece a un haba y es como un semillero por
que cada mes da una semilla que se llama ovulo, ;Y coémo? pregunta Lifa...Susana
responde: ef cerebro ordena a una hormona para que cumpla esta accién; a mitad de
tr mes la semilla o sl dvulo sale del ovario y vive sélo un dia. Lita comenta:jO sea el
cerebro 8s como un jefe que mandal. Y Susana confirma: jAsi es Lital Y mirando a
Tedfila le dice: "SI W tienes relaciones con fu esposo en esta facha puedes quedar
embarazada... si no hay embarazo al cabo de dos semanas fe viena tu regla. ;Y por
que yo tengo dolor? Continda preguntandoc Lita...Susana responde: por la accién de
fas hormonas, que hacen que refengames un poco de liguidos en la barriga, también
ios senos se hinchan y fodo eso provoca dolof.

Y por qué no me viene mi mes? Contintta Lita. Porque tus hormonas recién estan
empezando a ponerse de acuerdo para funcionar adecuadamentas, confesta Susana, y
hacen que tus organos intermos se agiten, loda esta parte ds lu cuernpa esta todavia
madurando. :

Esto puede 'ocu_mfr durante jos dos primercs afos, por tanto, es normal que la regla
sea desordenada; poco 8 poco vas a comenzar a tener tu regla cada mes en forma
ordenada.

PM. ABAD R,
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Mmmmmm murmura Lita y ;asi es todo esto? Susana explica por que el cusrpo de la
mujer empieza a prepararse para tener a8 los hijos. Lifa timidamente dice: ;Quiere
decir que vo?... puedo ser mamé?...e inmediatamente Tedfila frunce el cefio y
replica:; No...enfoavia eres muy huahual. Susana responde: Claro que si Lita, pero fi
mama tiene razdn, para ello no sdlo se necesila que tu cuerpo esté preparado sinc
también tu mente, tenemos que prepararnos emocionalmente para expresar afecto y a
la vez estudiar para educar a ios hijos y aprender a trabajar para atenderlos en sus
necesidades, como la alimentacion y muchas responsabifidades que se aprenden
conforme (t vas creciendo, por ello todas las personas hombres y mujeres tenemos el
deber de conocer nuesiro cuerpo, de quererla y cuidarlo, cumplir con fa higiene, la
alimentacién y no permitlr que ofros foguen tu cuerpo, si s que a i te molesta, asi
también puedes pedir informacion cuando quieras saber mas, para eso estamos
nosotres, Yo iré esta semana a conversar con tu maestra para programar una s$esion
con {odas fus companeras ;Te parece?...;jjSilll Contesta Lita entusiasmada y Tedfila
replica: Qué bonifo o que hemos conversao hoy... yastoy mas franquila....esfos dias
no habia podio ni dormir pensando que mi hijita tenfa algo grave...

Cuarto Paso: Verificar la comprensién

Bien dice Susana ;Estan de acuerdo que es importante conocer nuestro cuerpo? jSif)
contestan ambas y también cuidariv mucho continda Susana. Hemos comprendido que
la regla es algo normal y por tanto, nuestras actividades también deben hacerse
normalmente. Lita replica! Todo eso que tengo y que no me vigne mi regla es porque
mi cuerpo todavia esta madurando y Jas hormonas estan aprendiendo a obedecer las
ordenes del cerebro...jMuy bien! Dice Susana...veo que nos hemos comprendido.
Teofila agrega, nos has hecho caer en cuenta de que no CONUCemos a nUestro
cuerpo... y hay un montdn de cositas... quiza en Ia Posta nos deberian ensefiar ;no?

Quinto Paso: Mantener la relacion cordial

Pues si, dice Susansa, conversa con tus socias def Club de Madres y programamos
charlas para conocer nuestro cuerpo £ Si?... Ta bien dice Teofila, contenta.

También voy a conversar con la maesfra de Lita en el colegio para desarroflar
charlas...Lita sonrle y dice! ;Yo puedo venir con mis amigas?..para que i les
conversen y ademas para que conozcan io bonito que esta tu consultorio jPero claro!
Contesta Susana. Y se despiden célidamente a pesar del intenso frfo que hace en ef
lugar.

S. Reyes N. \
Lecciones a aprender:

Se observa que en la orientacidn/consejeria el elemento principal es la relacion
interpersonal. En !a presente historia, ésta se ha desarrollado en un ambiente cordial,
la adecuacién cuitural de la ambientacién fisica contribuyd a que las usuarias
percibieran confianza y expresaran en forma abierta sus temores. El personal de salud
mostrd su capacidad de comunicacion asertiva, es decir sin trasgradir los derechos de
las usuarias, respondid a la necesidad de ¢omprender los cambios de la pubertad y
verlos como alge normal, aclarando a la vez el significado def proceso de la
menstruacion.

PM._ABADB.

En la orientacién/consejeria se identifica claramente como el modelo de los clnco
pasos facilita organizar la practica o relaciones interculturales que nos permitan
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atender la diversidad culturai, sentir el valor de la familia como fuente de apoyo,
identificar y vivir de acuerdo a nuestros propios valores.

Er general, el personal de salud empleando un lenguaje sencilfo y sin hacer juicios de
los valores brindd la informacién adecuada destacando actitudes positivas como la
comunicacién madre- hija y verificd su comprension, mantuvo la cordialidad y programo
el seguimiento gue en el presente casc consistid en extender la entrega de
informacion a grupos organizados.

1.2 Planiﬂcécién familiar: la historia de Rosa:

José es un Técnico de Enfermeria labora 10 afios en un Puesto de Salud ubicado en el
area rural del distrito de Perené, provincia de Chanchamayo, a 650 msnm, en donde,
estan asentadas numerosas comunidades nativas yansshas.

José se ha preccupado por conversar con los lideres comunales sobre las dudas,
temores y mitos que existen en la poblacidn selvética con respecto a los métodos
anticonceptivos, y ha revisado las guias quée al respecto tiene en el establecimiento para
brindar informacién clara y precisa, también con apoyo de la comunidad ha
acondicionado el;consultorio para que las/os usuarias/os encuentren un espacio mas
amigable y a tona con su cultura.

Primer paso: Establscer una relacién cordial

Es asi como recibe a Rosa, una nativa yanesha de 38 afios, con 5 hijos, a quién conoce
hace 6 afios, porgue a lo large de fas sucesivas gestaciones ella participa de las charlas
sobre planificacion familiar. José sabe que la pareja de Rosa se niega a usar un método
anticonceptivo —lo cual ademas es polifica del amchtarets»,

Se saludan cordialmente y José invita a Rosa a tomar asiento e Inmediatamenie ella
comenta lo agradable que le parece fos amreglos del ambiente. José aprovecha para
seguir pidiendo opiniones al respecto y agradece, preguntando a la vez, y
¢Pancha? .. aurita estéd cosechando en la chacra, en la banda ... dive Rosa.... Voy a
avisar para que nadie nos disiraiga mientras conversamos, dice José. Sale unos
segundos.. Juego ingresa, prefieres que deje medio abierta la puerta y eifa asienta con
fa cabeza, luego. José le dice: jjTe animasie a visitarnos!! Y Rosa se sonrie y contesta:
“Veras ve.. Ya sé con que voy a cuidarme...”

Segundo paso: ldentificar necesidades de la usuaria

Rosa continta;"He pensado harfo... y quierc ponerme la T...alahua me da miedo ...mi
comadre Miguelina dice da céncer... pero tampoco quiero lener ya mas hijos...he estado
pariendo casi todos los afios y segun o que te escuche en las charlas la T ss lo tnico
que puedo ponerme sin que el Pancho se dé cuenla...porque si tome las pastitlas todos
los dias, jachachay!... se va dar cuenta...si me pongo la ampolla también se va dar
cuenta porque no.va ver mi regla...solo queda la T ..y justo se fue a cosechar y va
demorar...entonces puedo hacerme ver en la Posta como difiste”, “Justo a la siguiente
semana me viene mi regla y me la puedo poner” dice Rosa.."Cuando regrese ef
Pancho... yo ya eslaria con la T, .

PM. ABADB.

CJefedela comunidad
Orilla contraria de un rio
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Tercer paso: responder a las necesidades de la usuaria

José aprovecha para aclarar la afirmacion de Rosa en relacién a la ampolla trimestral y fe
dice: A algunas mujeres que se ponen la ampofla se les suspende lp regla, a oclras
no...cada mujor es diferente...no se puede saber como va a responder ef organismo
hasta que se usa ef méfodo.

Luego saca un muestrario de métodos anbconcepfrvos y se detiene en fa T de cobre. Le
recalca a Rosa que pusde aumentarle el numero de dias de sangrado de la regla, asi
como la cantidad y los dolores menstruales... Rosa le mira algo asustada y dice:
“iAchachay! ;No dices pues que cada mujer es ofra laya 7% José responda “@s c.ferto
pero es mi obligacién decirte todas las molestias que te podrian venir”. Y Resa dice: “la
sangre no s majo, por ef conltrario...es una limpis.. .lo maio es el céncer...”

José toma una T de Cobre y la cierra en su pufio derecho y mueslra a Rosa: “asf se
queda la T dentro de tu matriz.. hazte la idea que ef pufio es como tu matriz...”sl cobre
que va solfando la T poquito a poquifo, no deja pasar al esperma cuando lignes
refaciones...por eso no ie embarazas, 5o hace la T...el céncer de la matriz es producido
por un bichito lamado Papiloma...y este cancer se puede hallar, con un examen que se
Hama Papanicolau...;jHas oido hablar del Papanicolau Rosa? Pregunta José...y Rosa
contesta: .S .. .una sedorifa nos fue a visitar & la comunidad y nos ha explicado del...
ni se que se flama Nicolau...es uno que fenemos que hacerhos la mujer todos los
afios”...] Correcto! dice José entusiasmado. Entonces si te haces el Papanicolau cada
aflo, vas a saber si ese Papiloma esta en tu matriz o no....y asi te evilas de estar
preocupada def cancer & la matriz”

Rosa se queda.un momenio callada y dice: "verda que tengo mucho miedo”. ¢Como
asi? dice Jose -Yo me hago la_valienta pero tengo miedo de tener esa cosa en mi
malriz...pero me he de amafar répido quizds” Y entonces José continua: “la T de
Cobre la puede dar problemas a mujeres que tienen muchos descensos y tir no
tienes...de fodas maneras para eso es ¢l examen en el Centro de Salud... justo para
astar sequros de que estas bien, para que cuando fengas ia T de Cobre no te de
problemas”,

Cuarto paso: Verificar la comprension de la usuaria

José pregunta.- ¢Me dejé entender? ..y Rosa asiente con la cabeza...entonces,
cuéntame

¢qué vas a hacer para colocarte la T de Cobre?.

Rosa contesta: “A ver pus..primero que voy a ir al Centro de Salud para hacerme
ver._.tiene que ser con la seforite Obstetriz. si no, no me hago ver jHa! eso que esfe
S, Reyes N. clarito....y si estoy bien de la matriz me puede poner fa T apenitas me venga mirsgia... y
puedo estar, hasta 10 afiazos con la T... ofala no me haga problemas porque mi regla
siempre me ha venido poco y ahora dices puede aumentar y me puade doler...Sf
contesta José, pero sblo hasta que fu organismo se acostumbre... y en este papel que
vas a flevar al Centro de Salud voy a poner que tu deseas que te afienda la Qbsletriz ;no
es clerta?...y Rosa asients salisfecha.

P AT B
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Quinto paso: Mantener la relacién cordial

{José llenaTa nota de referencia para que Rosa sea sometida a un examen pélvico en el
Centro de Salud y se la entrega) “Muy bien Rosa’", dice José... “vay a estar pendiente de
los resuliados de tu examen en ef Centro de Salud”...y si te ponen la T acuérdate que
tienes que ir a tu control en un mes...pero si antes del mes tienes alguna moleslia, ven
nomas para ver como te ayudamos”.

(Se despiden con cordialidad y a la salida de Rosa, José toma nota de la consejeria en la
historia clinica).

Lecciones a aprender:

1.a presente historia, nos evidencia como el género y Ia cultura en una comunidad nativa,
se combinan para crear barreras al bienestar de las mujeres.

QObservamos ‘que el problema de ineguidad de género, se antepone a los deseos de
Rosa mostrande aclitudes de sumisién y escaso empoderamiento ante su decision para
planificar su familia, lo cual limita sus pesibilidades de negociar con su pareja sobre el
uso de un método anticonceptivo moderno y prefiere hacerlo en forma oculta.

Por otro lado et personal de salud esta claro que para el uso de los métodos
anticonceptivos’' ya no se necesita la voluntad de la pareja, por ello brinda la
orientacioén/consejeria trasmitiendo seguridad para la salud fisica de la usuaria y
conforme al método elegido cumple con hacer la referencia al establecimiente que por
capacidad resolutiva le corresponde. )

Cabe agregar que José necesita comprender que [a salud no solo es bienestar fisico sino
también emocional, por tante, necesitar crear estrategias que contribuyan a elevar el
autoestima de las usuarias reconociendo sus valores e incrementando su capacidad de
negociacion, a través de una mayor comunicacidn ¢on la pareia sobre los cuidados de la
salud reproductiva para ambos, sobre que se merecen sus hijos y que esperan darle,
sobre su estilo de vida familiar etc.

1.3. Mujeres embarazadas en el post-parto: 1a historia de Juana (1° parte):

Maria es Técnica de Enfermeria de un Puesto de Salud que esta ubicado en el Centro
Poblado de Paccha, en ¢l area urbana del distrito del mismo nombre, provincia de Yauli,
a 3742 msnm. Hace unos dias ha recibido capacitacion en la DIRESA y cuenta con la
S. Reyes N, Gula Nacional de Salud Sexual Reproductiva donde faciimente puede consultar para
aclarar sus dudas y absclver las preguntas de l!as usuariasfos en la
orientacién/consejeria.

Primer paso: Establecer una relacidon cordial

Llsga Juana, una gestante de 24 afos, con 8 meses de embarazo...Marla la saluda
mirdndola serenamante & los ojos pues la nota nerviosa y la invita a sentarse, luego se
ldentifica y le pregunta su nombre completo, si tiene esposo y nifios. Juana responde:

Si...mi esposo es el Dalmacio...nos hemas juntao hace 5. Taengo un hijito de 4 afos,
pero que parece que fuviera 2...es atrasadito dice ella...nacié cuando vivia en la selva y

P.M.ABAD B.
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ii ha mirac el pelejo’. ;Y comao sabes que fue el pelejo? Pregunta Maria.. porque yo vi
uno justo en dias de dar a fuz, responde Juana...y de algo parecio le vengo a hablar.
Maria mira a Juana a los ofos y le dice que puede hablar con entera confianza, que nadis
va a sabar de lo que se converse alfi. Luego espera atentamente las palabras de su
imerfacutora.

Segundo paso: Identiflcar necesidades de la usuaria

Juana muy nerviosa comenta: Toy de 8 meses...me animé después de tieeeempo a tiner
otro hijo";Con qué fe cuidabas después de tu hiiito mayor? Pregunta Marla y Juana
responde; Tomabha una pastillita del diario. ¢La pildora?...dice Maria...y Juana asients y
continga: Cuando nos hemos animao a tiner otro hijito dejé de fomar la pastiliita...nos
hemos dimorac en animamos por lo gue pasé con mi primer hijifo. ;Dijiste que me
venias a hablar de algo parecido?...pregunta Maria. Si dice Juana... el Dalmacio estuvo
de libre y fuimos de pasec aquicifo...al volver me dio mancharisqa ...al ver todo ese
cerro de carbin negro en Un lao de la carrefera...negro...negro...ma hizo acordar
cuando Jo vi al pelejo...y pensé en mi hijito el mayorcito que es enfermito...y en este de
aqul (se foca elwientre)...;.n¢ me lo habrd mirao ef carhén?...y si éste sala también
malogradito?...porqué me asustao fanto?

Juana confinda: ...apenas Hegamos mi asposo me llevo onde una curiosa para que me
fimpiara con cuy porgue de verda que me quedé bien asusiada. Tanto que ya no guiero
tener mas hijitos sefiorita...en mi control de mi bebe me han venio aconsejando de varfas
cosas para cuidarme, y yo quiero ligarme sefiorita, y quiera que me hable mas di eso.

Tercer paso: responder a las necesidades de la usuaria

Maria.dice: "Vamos a conversario con calma...porque usfed es muy joven...apenas tians
24 afos...su prmer hijo nacié enfermito y ahora usted CREE que éste podria salir
igual... ¢le parece si mas bien esperamos al nacimiento del bebe para volver a
conversar?....Juana se queda muy callada. ..

Maria confinira: “Recuerde que si se liga no podré volver a tener hijos... ia ligadura es
para siempre...observe este dibujo (y le muestra un grafico)...estas son fas trompas y se
corfan por ambos lados para que'el esperma no se encuentre con al dvuln”.... Cuando
Maria insiste en el hecho de que no podré tener mas hijjos, Jusna replica:” ;Para qué
fener mas crialuritas si o van a séer sanas?”

Maria fe menciona que por ser una decision tan importante, requiere dos sasiones de
cohseferfa; La primera que puede ser ésfa.. Juego una segunda que puede ser después
que nazca el bebe...y luego tiene 72 hores anfes de firmar un papel que se liama
conseniimiento informado y que se envia al Cenfro de Salud donde la operarian.

Marla tambien dice: Serfa bueno conocer la opinién de Dalmacia, y le pregunta por su
refacién de pareja, Juana responde: "Qalmacio as huena, ni me pega nl me grita...si por
&l fuera tuviéramos mas hijites... cuando le hey dicho que me quisro ligar me ha
contfestao: toavla falla.. hay que pensar...mi mamé iqual... dice que una mujer ligada va
no vale...es vana”. _

Marla contesta:...es que debemos informarie que...solfo se hace un pequenio corle en las
trompas (vuelve a mostrar el dibujo)...ef tfero a matriz queda intacta...

También es importante que usted sepa que la Ligadura de Trompas como foda
operacion, tiene riesgos, continda Marla... ;Y como as ese? dice Juana. Y Maria
responda. Bueno, en el Centro de Salud tienen bastante cuidado con las personas que

* También conocido como Perezoso {Bradypus)

" Susto
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entran a operar y antes les hacen sus examenes para saber como esfa su estado de
salud, mantienen la limpieza de los ambientes, justarmente para que no hayan
problemas de infeccion. La operacion, los cuidados, las medicinas, los controles y
atencion de posibles complicaciones, son gratuifas... puede pedir mas expiicacicnes o
desanimarse.de [la operacion en cualquier momento, aunque haya firmada ya el
consentimiento para operarsa... y finalmenfe también es importanfe saber que la
operacion a veces falla y usted podria embarazarse... ;SHI? Dice Juana muy
sorprendida..Habla sabido que no faifaba...Maria dice: se ha encontrado, que una de
cada 100 mujeres se embaraza después de fa ligadura... jAhhhhhh! dice Juana...Pero es
poquito... Yo pense que era harto, '

Cuarto paso: Verificar la comprensién de la usuaria.

Maria pregunta: ;Todo quedd claro? ..y Juana asiente con la cabeza... ¢Haber
cuéntame Jo que deberas hacer para la Ligadura de Trompas?.

Juana dice; UUhhhh.. lo que estoy clara es que después que nazca mi hifito volveremos a
reunirnos para conversar por que. "Usted dice sefiorita que si me ligo nunca mas tendré
hifitos...y sobra esa deba pensar mas ceon Dalmacio... por eso nos dan las dos veces
para conversar y pensar bien.....” Se queda pensando unos minutos y luego confinua: “Si
desplies de la segunda vez que conversemos, sigo pansando enfoavia figarme, fengo
que firmar un papei donde dice que solita he querido operarme...que nadie me obliga”.
Maria sonrie y fa dice:"Sf...

Quinto paso: Mantener la relacién cordial

*Muy bien” dice Marfa, ya no estés pasando por ese sitio donde estd acumulado el
carbon...a vaces cuandp una esia embarazada se pone muy sensible y todo nos asusta.
... Cudndo nos volvemos a reunir?... después que de a luz dice Juana, que se nota mas
tranquila y relajada. Ambas se despiden sonrientes.

(A la salida de Juana, Maria toma nota de fa entrevista en la historia clinica).
Lecciones a aprender

Destacamos en la presente historia que los patrones culturales se relacionan con {a
salud reproduciiva, generando en este caso reacciones emocionales como la ansiedad
de Juana. :

El parsonal de salud ha contribuido a calmar la ansiedad con informacion adecuada
respecto a la decision de un método anticonceptivo.

Ademas es necesdric agregar la imporiancia de! control pre-natal para determinar
factores de riesgo (antecedentes de enfermedades, partos anteriores) y que el cuidado
prenatal tiene doble beneficio cuidar fa salud de la madre y del futuro bebe y que es
importante que haga su plan de parto para que sa& atienda en ef establecimiento de
salud.

1.4. Post-aborto: ia historia de Amelia:

{Lucy es Técnica de Enfermeria, trabaja en un Puesto de Salud en Satipo a 650 msnm y
esta esperando a que Amelia despierte para conversar ¢on ella pues ya esta de alta y
pronto regresara a casa. Amelia tiene 21 afios y el dia anterior se desangraba, llegd sola
y ef médico la sometié rapidamente a un legrado uterino).
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Primer paso: Establecer una relacién cordial

Amelia abre los ojos y los vuelve a cerrar porque se siente debil,.. sl dia anterior no deseaba
ver ni hablar con nadie. En su mente aun estd la sensacién de gran debilidad por la
hemorragia que prasentd.

Lucy se da cuenia que Amelia abrit los 0jos y aprovecha para prasenlarse, sonriéndale con
amabilidad: “Me ifamo Lucy y soy Técnica en Enfermeria,..el Doctor acaba de firmar su alfa
cPodemos hablar sobre los cuidados de su salud reproductiva?”...;Sobre qué? Pregunia
Amaiia enfonces Lucy continda; Conversar un poco sobre los métodos con los qua puedes
contar para planificar tu familia.. No fe preccupes porgue todo lo que conversemos, de aqui
no sale.. o importante es que puedas decir todas tus dudas, y pensamientos de lo que te
ocurrié ayer..

Amelia responde: ;Y si esperamos a Lucho, mi enamorado?...ya no demora. Y Lucy
dice: jExcelente! Estaré pendiente de su flegada y vendré aqui a conversar con ios dos.
Cuando llega Lucho a recoger a Amelia, Lucy se acerca, le saluda amablemente
presentandose y le comenta que Amalia sugirié esperarle para tener una breve
conversacion sobra como deben cuidar su salud y planificar la  familia. Lucho que
inicialmente mosfraba una expresion desconflada, sonrfe y dice: "Si pues, debimos haber
pensado en eso antes pero nunca es tarde ¢no?” y mira con afecto a Amelia

Segundo p:aso:' Identificar necesidades de la usuaria

Ambos miran a Amelia y ella cuenta como se embarazd sin planeario...se gstaba
cuidando con su regla... y de un momento no paraba de sangrar... y no sebia qué
hacer... ella as alfabetizadora... Lucho también es alfabetizador...tienen tres meses de
enamocrados...ef habia estade antes con una chica Zoila y Ameifa malicia® que ella le ha
hecho danfo para botar a su bebe...por celos...Lucho frunce ef cefio y dice: "Creo que
esas son solo.ideas tuyas” y Amelia continta ;Y ahora? ¢ Qué voy a hacer con todas las
medicinas que me di0 el Doctor?...cuando nos hacen dafio no se puede tomar medicing
de la farmacia porque es peor...dice Amelia, muy angusnada tucho opina: El dnico
modo de saber si ha sido dafio es que le pidas a don Anselmo’ gue averigiie Jno?... y
Lucy continta: mientras tanfo vas lomando la medicina que te dio el docfor ino
crees?...No podemos quedarmos de brazos cruzados? , porque se trata def cuidado de tu
salud... hay que evitar la infeccion...para eso es la medicina.., para que fe cures bien y
puedas tener hijos mas adelante jle parece? Amelia asiente con femor... Recuerda que
sangraste mucho y eso da anemia...una de las medicinas que te ha dado e! doctor es
Justamente hierro para curar la anemia...Lucho refiers, por eso es importanta que nos
converses como debemos cuidarnos Amelia asiente con sonrisa débil. Lucy, con fono
suave, afirma Sl..tu organismo necesita recuperarse...idealmente convendria que
esperaras tres meses, para volver a embarazarte Ahora vamos a revisar los métodos
anticonceptives 'y, vemos cudl creen que jes convendria para cuidarse de aqui en
adeiante /les pareca?

Tercer paso: respander a Jas necesidades de la. usuaria

Entonces Lucy saca su muesitrario y le explica todas las caracteristicas, formas de uso,
indicaciones y sfectos contrarios de los métodos anticonceptives que ofrece el Ministerio

. Sospecha
Ei chaman del puablo
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de Salud. Amelia se queda mirandolos y dice! “A ver... puede ser la pastilla...aunque
dicen que hace doler la cabeza. Y {e pone asna flati  agrega L.ucho... pero la ampolla 8s
peor, contindta porque me han dicho que no ves fu regla™.. Lucy les dice:"no fodos los
organismos son iguales...hay mujeres a las que la pildora les cae bien y a oiras
no...sobre todo fos primeros meses mientras ef cuerpo se va acastumbrando...lo mismo
pasa con la ampolla, hay mujeres que no ven su regla pero ofras si la ven”.

Amelia dice con fuerza: "Voy a tomar fa pildora”.. porque tambien me han dicha gue con
la ampolla . se demora uno en tener hijitos...peor que me han raspado...mi
matrizchi  sabia dsecir que el raspadc era malo para la malriz...ahora solo tengo que
comer hasfante ave para componerme”...Lucy responde mirando a Amelia ¥ a Lucho,
alternativamenie a los ofos: Es cierto que si fe cuidas con la ampolla puedes demorar en
embarazarte, mientras que con fa pildora solo tienes que dejar de tomaria...es una
ventaja de fa pildora. Ahora hablanda del raspado...es una fimpieza que se ha hecho a la
matriz, la' cual debe curarse con los medicamentos, el reposo y una adecuada
alimentacion, .. .como acabas de mencionar, si te cuidas no tienes porque fener
problemas mas.adslante.

Entonces vamos a repasar o de la piidara ;5i? continda Lucy...Son 28 pastillas {y le
muestra el blistar), 21 de hormonas, que al llegar a la sangre van a impedir que las
semillitas del ovario maduren y §i éstas no maduran no hay ovulo y sf no hay avulo no
hay embarazo... y 7 de hierrc...que es uha medicina para evifar la anemia pues cuando
“menstruamos perdemos sangre en pequefna cantidad Jno es clerto?...Amolia
asients...Puedes empezar a fomarfas hoy mismo dice Lucy. Te recomiendo qua la tomas
a la misma hora fodos los dlas. ;Puede ser a la hora de dormir? pregunta Amelia..."las
pondré en mi velador para no olvidar...™Yo te voy a hacer acordar también dice Lucho.

Puede ser que fe dé nauseas, vémifos, dolor de cabeza...sobre todo al principia... y que
aumentes un poco de peso, continia Lucy..pero como vas a tomarlas anfes de
acostarte, asc te va a ayuder a disminuir las nduseas...es una buena hora...lo mejor
para evitar engordar es comer poca grasa y pocas harinas. "Felizments la gustan las
verduras” dice Lucho. Y si te duele la cabeza...inferrumpe Amelia para decir... fomaré
mate de toronjil.. 5i confirma Lucy, pero si es mucho el dolor, tendria que verte el doclor.
Con ia pildara ef primer control es en 3 semanas”...conciuye Lucy.

Cuarto paso: Verificar la comprensién de la usuaria

Bien, ;Puedes decirme como vas a usar el méfode que has elegido?...pide Lucy. Si...
dice Amelia...Debo tomar una pastilla todos los dias, antes de irme a dormir.. pueds
darme neauseas perc como las voy a fomar anles de acosfarme...eso ma va @
ayudar...de por sl me va a engordar enfonces no debo comer wira-wira™™ ni harinas...ya
no me acuerdo mas. Sife duele la cabeza y no le calma con el te de toron/il, tendriamos
qua venir el médico, agrega Lucho.

Lucy complementa: Todas fas molestias generalmente se presentan los primeros fres
meses de haber émpezado a tomar las pastillas, y luego van pasando. Ef control es en
tres semanas...

P.M. ABAD B.
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Quinto paso: Mantener la relacién cordial

Entonces Lucy le entrega el biister de 28 pastillas y le dice: ;Empiezas hoy?...y Amelia
asiente mirando con ternura a Lucho que dice con firmeza: 57 pues, vamos a cuidamos
para que no nos sorprenda otro embarazo, hasta cuando deseemos tenerio. Lucy
continta: la proxima vez que vengas, seria en fres semanas...pero si tienas molestias en
cuslquier momento, no dudes en venir ;5i?...y Amelia asiente can expresion aliviada.

Lucy se retlra para que Amelia se cambie y pugda ir a casa
{Al salir de la halmtacnbn Lucy toma nota en la historia clinica).

Lecciones a aprender:

Se observa en la presente historia que existe un dialogo amplio en el que se ha
encontrado algunos puntes coincidentes y que han tratado de ser aftanzados como el
cuidado de la salud, a través de la alimentacion y el clidado a la salud reproductiva con
el uso de un método anticonceptivo, incluyendo en la orientacion a la pareja para
comparur tal responsabilidad.

Se evidencia ademas, la existencia de costumbres que pueden seguirse usando como la
infusién de hierbas aromaticas que alivian e! dolor de cabeza. Otras que no tienen
sentido desecharlas si es una practica inocua. Por tanto, es importante destacar que la
relacion intercultural permiti¢ -sensibilizar sobre la aceptacidén del tratamiento
farmacalégico por los usuarios.

Durante la verificacion de |la comprensién evite pedir repstir lo fratado, recuerde que el
objetivo no ~es memorizar Informacion, es que las usuarias/os rescaten lo que les
interesa para resclver problemas o proponer mejoras.

1.5. Anticoncepcién oral de emergencia (AOE): La historia de Rosalia

Juan es Médico Serumista y trabaja en el Puesto de Salud que estd ubicado en un
Centro Poblado Rural de la Red Chanchamayo, a 721 msnm, en la zona comrespondiente
a la selva del departamenta de Junin.

1

Primer paso: Establecer una relacién cordial

s Reyes N De pronto llegan Rosalia y Ambrosio muy agitados. Juan les conoce, son colonos que
- ReY ! viven en la zona. Las mira de manera amable e invita a sentarse al mismo tiempo que
pregunta sus nombres y edades, intentando que sus palabras sean lo mas serenas
posibles, porque la preocupacion de ambos es notoria.

Rosalia rompe el sifencio: me lfamo Roseifa y fengo 35 afios.. Juego mira a Ambrosio
quien dice imitandola: yo me Hlama Ambrosio y fenge 29...queremaos canfarle lo gue nos
ha pasado hace un ratifo... para ver qué podemos hacer...termina Ambrosio.

De inmediato Juan dice: Voy a pedir que nadia nos inferrumpa (les parece?..y ambas
asianten, Minutos después Juan reforna y les pregunta el motiva de su consulta,
recalcandoles que nadie los va a interrumpir y que todo lo gue se converse allf quedara
entre allos.
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Segundo paso: ldentificar necesidades de la usuaria

Rosalia dice; Nosofros somos juntos..y mira a Ambrosio gque permanece en
silencio... Tenémos relaciones de'cuando en vez porque él mas para en la chacra y yo
trabajo en un restaurante del costado de la carretera...ya say muy fecunda...me topan y
me emprefio.. tengo 5 hijos de un compromiso que tuve hace tieeseempo y mis hifitos
estdn.con mi mamé en fa chacra...slla me ayuda a criarfos... pobrecita...yo le mando mi
sueido enferito porgue en el restgurante me dan casa y com."da...(la voz de Rosalia se
quisbra).

Ambrosio toma la palabra y dice...por eso hemos estado usando jebs’...como elfa no se
le puede ni topar...hemos estado con el jebe ..y justo se quedo adentro cuando
estabamos haclendo relaciones... y elfa se puso como Joca...se puso a dacir gue no
puede teper mas hijos y yo ya no sabia qué decire para que calme...ese rato se salid a
hacer parar agua para hacerse unocs bafios de asiento con semilla de mostaza porque le
han dicho que eso se hacia después de tener ralaciones... para no tener hijo”. ...

Tercer pasa: responder a las necesidades de la usuaria

-Juan mira a ambos y les dice con calma v serenidad. Una buena affernativa para impedir
gue Rosalia se embarace, es la anticoncepcion oral de emergencia... que son dos
pastillas que sa foman en casos de emargencia como ef suyo, porgue el conddn se
quedo adentro... ;Y como fas tomo? pregunta Rosalia muy apurada y Juan continda: £s
muy sencilfa, fomas una pastilla” ahorita y otra dentro de 12 horas...eso es todo. Esta
pastiifa contiens. una sustancia que sa llamsa hormona, que evita la salida def dvufo (Juan
va.hablando y mostrando un grafico), ...el dvulo es la semifla de la mufer que se junia con
el esperma del humbre y se produce &l embarazo, - aclara Juan- y sino hay dvulo
tampoca hay embarazo.

Ctra cosa que hace la hormona e5 poner espeso el moco de la entrada a la matriz para
hacerle dificii ef paso a los espermas... y que no se encuentren con el évulo, Rosalia da
un profundo suspiro de alivio y dice: E£se 85 Jo gue yo necesito... y Juan continda: “El
hecho de tomar la pastilla no garantiza al 100% que no fe vas a embarazar"...r‘ncfuso hay
pe"r{sonas qua piensan que éstas pastiflas hacen abortar, pero no 8s asi, pues 5 de cada
@)—/ 100 mujeres que toman fa pastilla se embarazan...pero as cierto que cuanto mas pronto

se tome la pastilia es major...

Rosalia que se habia desalentado completamente cuando escuchd que la pastilla no era
100% segura dice; entoncas debo tomarla ya, ya".

Juan insiste mirando a ambos: “Esta medids es por la emergencia... Jo ideal es que
ustedes tal vez efjjan ofrc métode para cuidarse de ahora en adefanfe...Rosalia y
Ambrosio se miran y dicen: Esta bien.

Cuarto paso: Verificar la comprension de fa usuaria

Juan deja pasar unos minutos porgue entiende que Rosalia esta atravesando momentos
muy dificiles y luego le pregunta: ;Comprendiste ic que te expliqué? Y ella le conlesta:
“Si"...Juan contin(a: ;Puedes explicarme i ahora & mi?...y Rosalia contesta: Voy a
fomar una pastifla que se ifama hormona...es para no ovular...si no ovulo no me

., Se refiers al condén
l.-norgestrel de .75 mg
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emprefio...no es del todo seguro pero es mejor que nada....me puede dar nduseas y
vomifos.

iBien! dice Juan; fo que no has dicho es que éste es un método de emergencia y que
ustedes pueden elegir otra forma de cuidarse con otros métodos que ofrece el Ministerio
de Salud...fah sit Dice Rosalia...hey cividado. ..

Quinto paso: Mantener la relacion cordial

Juan dice a Rosalia y Ambrosio: ;Van a venir mafiana a las 9 para ver como fte fue con
{a segunda dosis? Y luego mirando a ambos: ;Les parece que allf mismo conversemos
sobre los métadas con fos que podrian cuidarse?...y ambos asienten con una expresion
aliviada. ...

{Se despiden cordialmante y Juan toma algunas notas en !a historia clinica después de la
salida de la pareja)

Lecciones a aprender:

En la presente historia destaca la presencia de la pareja de la usuaria, qua es bien
incorperado por el personal de salud, guien respetando las practicas culturales, muestra

una actitud de apertura para comprender la conducta de los usuarios y de acuerdo a sus

competencias respondio a las necesidades y expectativas de estos, sensibilizandolos
sobre el ejercicio de sus derechos pero también de los deberes, como es Ja solicitud de
un.método regular de planificacion familiar para evitar el embarazo no deseado.

La aplicacion de los cinco pasos de la orientacién /consejeria contribuye a ofrecer una
atencidn de calidad, partiendo de un conocimiento de las personas, sus caracteristicas,
dificultades e intéreses para brindar una atencion individualizada, reconociendo a la
persona como sujeto de derechos,

1.6. Anticoncepcion quirargica voluntaria (AQV): La historia de Juana {(2°
parte)

Juana dio a luz a.un hermoso bebe que nacid sano y aprovechando que va a vacunario
solicita su segunda sesidon de consejeria con Maria en el Puesto de Salud ubicade en el
Centro Poblado de Paccha La Qroya.

Primer paso: Establecer una relacion cordial

Juana esté con-Dalmacio. Maria les da la bienvenida y se presenta con Dalmacio,
diciéndole su nombre, y felicitdndole por acompanar a su esposa a Ia consejeria pues Ia
decision de cuantos hijos tener y cuando lenerios deberia ser siempre un asunto
compartido por Ia pargja.

Segundo paso: Identificar necesidades de [a usuaria

Juana reafirma su decision de “ligarse”, refiere ademas que "casi” convencié a Dalmacio
porque estuvieron haciendo averiguaciones (que antes na las habian hecho) y tanto en
la familia de él comc en la de ella, hay varics casos de “nifics mipaos”. Por poner un
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gjemplo Dalmacio tiene un sobrinito que le ha mipao ef motelo® en la selva en Satipo...y
yo tengo una prima que ie ha mipaoc el ladriffo y le dio tiricia®”.. .asf de varios nos hemos
enterac...dice Juana...

Dalmacio mueve la cabeza con tristeza: si... dice...yo no queria pero que se va
ser...tener mas criaturifas enfermas no vale..ya con el mayorcite hemos sufrido
bastante.,. =

Tércer paso: responder a las necesidades de la usuaria

Seguidamente Maria explica lo conversado en la primera sesion que tuvo con Juana,
ctiando autn estaba embarazada, paso a paso: menciona lo definitivo del acto, los
resgos, la gratuidad del servicio, y la posibilidad de cambiar de jdea en cualquier
momenfo del proceso. La pareja ia ascucha atentamente. Acfo seguida procede a laerles
sl documento del consentimiento informado y la solicitud para la Ligadura de Trompas...y
se lo enfrega a Juana para que i6 revise, explicandole que puede volver después de 72
horas o &l tercer dia para firmar el .consentimiento, si es que no llega a cambiar de ideas.
Con la copia del consentimiento informado, Marfa hard lodas las coordinaciones
necesarias para que fodo esle listo para que le practiquen la ligadura de trompas a
Juana en el Centro de Salud, y si en éste lo consideran necesario, Maria incluso puede ir
para acompafar a Juana al alta...eso o decidiran alla termina diciendo Maria...

Cuarto pasd: Verificar la comprensién de la usuaria

Maria pregunta; ;jAlguna duda? ...y Juana dice: no...en 72 horas debo venir a firmar
ésta documenifo ;jno es cierfo? .. .10 vas 8 mandar una copia al Cenfro de Salud para qua
vayan alistando mi operacién...ojala que te digan que vayas para alld para que me
acompafdies a mi regreso...Dalmacio, agrega Yo estaré con ella

Quinto paso: Mantener la relacidon cordial

Se despiden sonrienfes y acuerdan que Juana refornard en 72 horas para firmar gl
consentimienfo informado. :

Leccion a aprender:

En la historia dé Juana se evidencia como, a través de la orientacion/consejeria se ha
logrado una relacion intercultural en la gue respetando las diferencias en lo que se
refiere 2 la concepcion de los problemas de salud congénitos, se ha incorporado de
manera complementaria su prevencion, a través de la anticoncepcion quirtrgica
voluntaria femenina con la responsabilidad compartida de la pareja de la usuaria.

Cabe indicar que el consentimiento informado se sustenta en el respeto por el individuo
y en especial por su autonomia y capacidad de derecho a definir sus propias metas.

El modelo de los cinco pasos facilita al personal a la identificacién de sus fortalezas y
debilidades para asumir con habilidades técnicas y actitudinales el cuidado de |a salud

PM.ABAD B. _
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1.7 Adolescentes en situaciones de enamoramiento: La historia de Clara

Josefa es Enfermera SERUMISTA de un Centro de Salud gque se encuentra en el centro
poblado urbano Puerto Ocopa, distrito Rio Tambo de la provincia de Satipo, a 275 msnm
habitado en su mayoria por colonos’,

A partir de los talleres realizados en el colegio del lugar, lasfos adolescentes han
empezado a acudir al Puesto de Salud. Ella se ha preocupado por adaptar la misma
salita en la que brinda consejeria por las mafianas a las/os adultas/os, para utilizarla por
las tardes con las/os adolescentes y ha tratado que !a decoracién sea neutra! para el
manejo de ambas consejerias en un mismo ambiente. :

Ha. notade la gran avidez de informacion por parte. de las/os adolescentes centrada
fundamentalmente en sus relaciones de pareja. En ese aspectn, Josefa viene
preparéndose y tiene claro gue el lema con las/os adolescentes es "Promover la mejor
experiencia”

Primer paso: Establecer una refacién cordial

Es viernes y Josefa estd sumida en sus pensamienios cuando llega Clara, una
adolescente de 15 afios, hija de colonos, que la saluda timidamente. Clara dice:
Sefiorita... §Puedo conversar con usted? y Josefa responde; {Por supuesto! Y la hace
pasar a la salita invitandola a sentarse y luego le pregunta el motivo de su visita. Clara se
queda observando la decoracion con expresién de agrado, a la vez.. tiene en sus manos
un pape! al que dobla una y otra vez...levanta la mirada...parece que va a hablar y
vuelve a bajarla. Josefa le dice tratando de romper el silencio: ¢£n que afio estas?...y
ella le responde: *En primero de secundaria...vengo al colegio fos iunes tempranilo en ia
madrugada y viuelvo a mi casa los viernes cuando acaban las clases...vivo solita aqui.
¢ Vives sola? pregunta Josefa...Sf contesta Clara..,

Segundo paso: Identificar necesidades de la usuaria

Josefa mira a Clara a los ojos y ella por fin 58 anima: Le queria hablar de un chico... se
flama leoncio...estd en cuarto afio en mi colegio...es mi enamorado desde dos
meses...Josefa pregunta ¢ Cuanfos afics tiene Leoncic? Y Clara contesta: 78...¢.Y cémo
fe va con &7 Continlla Josefa...y Clara dice....Mmmm...mas o menos...éf ha tenido
varias chicas...yo en camblo es mi primer enamorado...yo ni siquiera sabia besar
cuando fo acepté (Clara se ruboriza al decir esta)...y é/ se mataba de risa por eso...a
veces me siento que soy gquedada con éf... ;Cémo asi quedada? Dice Josefa...y Clara
continda: Es que como é/ ha fenido ya chicas...es canchero...en cambio yo...hay
muuuuchas cosas gue no sé...Josefa vuelve a preguntar: ;Cémo qué cosas por
egfemplo? Y Clara dice: Pues....por efemplo qué cosas se le dice al enamorado...qué
cosas se hace con el enamorado...por gjemplo come ya vive sola alla...éf a veces va a
mi cuarto v me halfa allf sclita...yo no sé si eso esta bueno o malo...

¢Pero qué dices i Clara?...dice Josefa...;Como te sientes cuando estas sola con
Leoncio en tu cuarto?...."Me aturdo contesta Clara...&f me besa y me besa... y el ofro
dia incluso me tocd aqui en mis senos..yo senti como una electricidad y
salté...entonces. 8l me pregunto ;Qué fe pasa?...;Vas e decir que no e gusta?..y yo me
quedé muda...enfonces ! se ri6 y dijo: Cierto.. .tu eres mi enamoradita santita...y no me
PM.ABAD B. gustt nadita que me difera eso...perc no sabia qué respondetie.. felizmente llegaron
unas comparieras de mi colegio y tuvo que irse...

. Alo largo del Rip Tambo se encuentran asentadas numerosas comunidades nativas ashaninkas
Confundida .~
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¢ Te sientes tranquifa con Leoncio?...pregunta Josefa...Clara se queda callada durante
un largo rato 'y luego dice...No sé...yo soy contenta cuando 8! esta conmigo...cuando me
dice que me quiere me parece una lindura porque nunca antes nadie me ha dicho.._.pero
cuando se acerca mucho a mi, me da miedo...me parece que me puedo embarazar...me
gustaria sercomo esas chicas que ya lienen experiencia...que ya se han entregado a un
chico y sehen qué se siente...qué se hace...hasfa he pensado hablar con una amiga que
ya luve relaciones...para ver como se siente despues...

cTu crees gue Leoncio quiere tener relaciones contigo? pregunta Josefa...creo, dice
Clara...é! dice que con todas las chicas que ha estado...ha tenido relacionses, que nadie
se escapa dice... ;Te lo ha pedido?..."No” dice Clara...no me lo ha pedido...

Tercer paso: responder a las necesidades de la usuaria

Clara.. . dice Josefa...estds empezando a vivir emociones nuevas en tu vida y por eso fe
sientes fan confundida... ;no crees?...y Clara asiente...Josefa continba: /o nuevo nos
asusta...nas confunda. Es la primera vez que lienes conlacto fisico con un chico, recien
estds conociendo fo que es un beso, una caricia...escuchando {as palabras de amor de
alguien que fe gusta...Jes una lindura no?...digamos que estds en un primer escaion de
una larga ascalara...porque las personas aprendemos a tener una pareja, asi como
aprendemos a caminar o a baiiarnos o la tabla de multiplicar.. .etc...; Y eémo es cuando
"uno empieza a aprender aigo?..pregunta Josefa...Clara dice..Mmmm...nos
confundimos.. Pues si dice Josefa...como todas las cosas gue aprendemos en la vida, al
principio no lo hacemos bien y nos senlimos inseguras, peroc poco a poco vamos
ganando seguridad. En la refacién con una pareja fa sensacion de esfar bien, fiene
mucho que ver con SENTIR QUE EL OTRO NOS VALORA Y APRECIA.
Clara dice: “Leonclo siempre se burfa de mi:... que no sé besar, que no sé decirle que le
guiero...que no se contestarle...sfempre se estd burlando de mf ...; Y entonces?...dice
Josefa...no sé dice Clara.. ¢Eso quiere decir que no me vaiora?...;Qué dices tiu Clara
gua Io conocces més? dice Jlosefa ...y Clara se queda callada y se pone triste.. .Ahora
dice Josefa...asi como 1 estés aprendiendo, él también esta aprendiendo.. puede que
haya tenido muchas chicas anteriormente pero eso no significa que haya aprendido a
VALORAR y APRECIAR AL OTRO...;no crees?...las mejores experiencias son agquellas
en las que nos sentimos VALORADOS y APRECIADQS.. .perc eso lambién se
aprende...;Creas que puedas “hablar de este con Leoncio?. . .Mmmm dice Clara
{duda}...Vamos a ver pue..lampoco quiero que se moleste y capaz me deja...y Josefa
dice: fAun cuando no te sientas VALORADA y APRECIADA?..y Clara vuelve a
quedarse callada.
También me has dicho que crees que cuando Leoncio se e pega mucho te podrias
embarazar..., TU crees eso?...pregunta Josefa no sé dice Clara...;Cémo se hacen fas
rafacionas?..y Josefa le dice.,.Hace poco les proyecté un videc a las chicas de fa
escuela..lo vamos a programar ofra vez el Sébado para que lo puedas ver ;de
acuerdo? y Clara asiente ruborizandese mucho...
Ahora...en relacion a tu inquietud sobre como se siente una chica después de haber
tenido relaciones... ;Crees que es necesario hablar con alguna para saberio?....y Clara
dice: No...no ¢reo...ahora no creo gus me sienfa bien después de lener relaciones con
Leoncio... v Josefa dice: Pues yo fampoco creo que fe sientas bien...pero es bueno que
fd misma fe des cuenta de eso. Algin dia cuando estés mas preparada para tener una
pareja y tener relaciones con ssta parsona, el avisc vendra de fu propio cuerpo guién te
dird que se sienfe bien, sin la menor duda... el cuerpo es un buen indicador, el nos avisa,
sino que a veces no enfendemos sus sefiales o no las queremas ver.

P.M. ABAD B,
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Cuarto paso: Verificar la comprensién de la usuaria

Entonces Clara... ;Qué harads la proxima vez que fe encueniras con Leoncia?..Y Clara
dice...trataré de ver Jos avisos que manda mi cuerpo...8 veces sienfo bonito pero usted
me ha hecho, pensar an aso del aprecio...me has hecho pensar harto... También frataré
de conversar con Leoncio...a ver qué dice...

Quinto paso: Mantener la relacién cordial

2 Tienes una hermana o amiga entre fas chicas con las que te rednes en la escuela?
pregunta Josefa... y Clara responde: Una prima que es bien mi amiga, se flama Elena,
efla también sabe de esio porque fe he contado...Ya dice Josefa,. Enfonces...espero
que puedas venir el fin de semana y programaremos el video para verio con Eiena...
¢ Ve pareca?...y Clara asiente.

Lecciones a aprender:

La presents historia, nos facilita aprender que la adolescencia es una de las etapas del
ciclo vital en {a cual une de sus pilares es la sexualidad, frente a ello las/os adolescentes
necesitan contar con un adulto a quien hablarle de sus dudas, hacerle preguntas y a
quien pueda proveerle informacidn comprensiva basada ern hechos. Por tanio, el
personal de salud necesita tener una percepcion positiva de la sexualidad, como en esta
situacion;

» Josefa, a través, de la comunicacion no verbal de Clara (expresiones faciales

) sonrojadas, movimiaentos frecuentes de las manos etc.), interpreta que la

identidad sexual no ha sido tratada en la familia por su escasa convivencia y las
normas culturales del entorna. '

= Josefa identifica ansiedad en Clara, por la integridad de su cusrpo relacionada a
las nuevas sensaciones, y la ayuda a interpretarla y manejarla utilizando sus
propios recursos internos como la autoestima, la autonomia, y l10s derechos al
cuidado de su salud reproductiva. .

* La respyesta acertada de Josefa es abordar el tema en forma integral {bicldgico,
afectivo, social, cultural etc.), por ello brinda una explicacidn de la cenducta
sexual como un procese de aprendizaje en el cual destaca los valores de la
adolescente.

= Josefa frente al vacio del conocimiento sobre la sexualidad que identifica en
Clara, la ayuda a generar propuesta de metas realistas y alcanzables, como es

5. Reyes N, . la comunicacion asertiva y el desarrollo de habilidades de negociacion sobre sus

© nuevas experienclas .

Finalmente se identifica, que el ubicarse en el contexto sociocultural en el cual se
desarrolla el adolescente permite identificar los factores protectores y de riesgo
especificados en la Pag. 29 del presente documento, fo cual fue registrada por Josefa en
la Historia Clinica, para un adecuado saguimienta,

FACTORES PROTECTORES
=  Similar estatus socio econdmico con enamorado
.» Enamorado es parte de amigos habituales
»  Relacion reciante
FACTORES DE RIESGO:
» Enamorado mayor que ella
» Enamorado con experiencia sexual
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= Vive sola
v Contacto fisico frecuente
= Pares sexualmente activos

CONCLUSION: Alto riesgo de embarazo adolescente
1.8 Anticoncepcion para adolescentes: la historia de Josué:

Tito-es Tacnica de Enfermeria del Puesto de Salud en un centro poblado rural ubicado
en el distrite de Comas, de la provincia de Concepcién-Junin- Se encuentra a 3335
msnm, es una zona fria y himeda,

Primer paso: Establecer una relacién cordial

Ya casi estd ferminando el trabajo de la tarde cuando flega Josué y le saluda
atentamente porque se conocen hace buen tlempo. ;Cdmo esfas Josué? Le dice
Tito...Qué bueno verte por aqui...y le invita a sentarse.

Josué de 18 arios, se nota algo nerviosa y le dice.. Vine porgue creo que me puedss
ayudar. Dime, conlesta Tito, sabes que puedes contar conmigo y que nada de lo que
conversemos 5§fdra de aqui. ..

-‘Segundo paso: ldentificar necesldades del usuario

Josué continda: Tengo mi huarmisita®...Carmela...;Te acuerdas?.y Tito dice:
jClarol.. .buena moza la chica...;Como fus la conquista?...y se sonrfe.. Josué dice...mi
huarmisita es linda...va llevamos- tieeeempo... y este afio somas promocion en el
colegio...estamos viendo mas bien para ir a estudiar juntos a alguna parfe ...pues..,
shora ya ni nos defamos...por eso vengo... porque estamos feniendo relaciones hace
buen fiempo pero.con manchar™...;Porqué con susto? Dice Tito... ;A ver y si Carmela
se embaraza? contesta Josué...;Se han estado cuidando con aigo? continta Tito...Ne,
dice Josué...Mis patas me han dicho una y ofra cosa ..pero pensé mejor hablar
contigo...por que de repente me estan engafiando asi.. por que... huahuas™” jnol... el
plan es salir pa' fuera a estudiar.

Hubiera sido mejor que vinieran los dos dice Tito y José responde: Carmela s
Uhhhh...muy vergonzosa...no queria venir..."ustedes hablen enfre hombres” me dijo.

Tercer paso: responder a las necesidades del usuario

Bueno, empieza a hablar Tifo, en realidad ustedes podrian usar cualquier méatodo
anticonceptivo a excepcion de la Ligadura de Trompas o la Vasectomia...hasta hace un
tiempo se limitabs mucho al uso de anticonceptivos a jovenes y adolescentes...ahora
no...puesfo que muchos jovenes como usfedes, hacen vida sexual. Entonces vamos a
ver...Tito saca su material grifico y va explicando a Josué lodos fos detalles de los
meétodos anticonceptivos: barrera, hormonales, de abstinencia periddica, etc...José va
repreguntando sobre algunos dstalles.. .por gjemplo cuanto falla el condén y Tito le
responda: Si el conddn se usa bien, falla solo en un 5%...usarlo bien significa colocatio y
sacarfo de manera adecuada y en el momeanto preciso {le muesira un grafico).

em. .M'J 8.

Mularcita )
Susto '
' Nifios
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Nunca he usado conddn dice Josué...pero.. .he escuchao fantas cosas del condén...
JPor.ejempio? Pregunta Tito...por ejemplo que la snira cancer en la matriz a la mujer,
dica Josué...y yo ne quiero que le antre cancer a mi Carmela,

Tite contesta: La grasita gue se pone para que el conddn no se pegue, causa irritacion a
algunas personas, pero muy pocas..la mayoria ni lo siente...ademés, esa grasa no
cause el cancer...Entonces Yo prefiero usar condén dice Josué

Cuarto paso: Verificar la comprension del usuario

Bien dice Tito, ;Cuéntame que has comprendido de lo que hemos conversado del
condon?...y Josué responde: Me van a dar 10 condonas y al mes vay venir de nueva por
més.. Jo que debo asegurar es al momento de ponérmelo...debe ser cuando sea tissc o
erecto...y sacarmelo también cuando todavia permanece asi...sl no todo mi semen se va
esparramar y o mismo que nada...tarnbién debo tener cuidado de no acercar mi ullu a
la palomita de Carmela mientras no fenga puesto el jebe, porque hay veces hay
espermas en la punta que la pueden embarazar... ’

Quinto paso: Mantener la relacion cordial

Bien, dice Tito...Sabes entonces que mientras estén por agui pueden contar conmigo
.para cualquier cosa y anima a Carmela para que venga contigo la proxima vez... ;Te
parece?...y Josué asiente. Te espero en un mes...|e dice Tito.

Leccion a aprender:

La presente historia deja clara la necesidad de incorporar a la orisntacidn/consejeria el
grupo de adolescentes, fomentando la mayor participacion del hombre en el cuidado de
la salud familiar y particularmente en el autocuidado de su salud reproductiva.

En este caso Tito (personal de salud) alendio adecuadamente las necesidades de:
*  El ejercicio al dereche de acceder a la informacion
* La toma de decisiones sobre la salud sexual y reproductiva de farma libre y bien
informada, -
» Promocion a la eguidad de género, ingentivando a que Carmela asista a la
consejeria.

Sin embargo,. a Tito le faltd fortalecer ja toma de decisiones acerca de la vida, que
8. Reyes N. menciona Josué en su proposita de estudiar.
Cuando Josué sale Tito anota en la Historia Clinica:
FACTORES PROTECTORES:

*  Edad similar con enamorada

*  Similar estatus socic economico

"= Enamorade es parie de amigos habituales

= Plan de Vida

B i
FACTORES DE RIESGO:
e »= Relacion de enamoramiento prolongada
P ASAD B, = Pares sexualmente activos

CONCLUSION: Bajo riesgo de embarazo adolescente

., Pene
Vagina
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1.9 Problemas.de depresion en adolescentes: la historia de Manuela

Cot! es Técnica de Enfermeria del Puesto de Salud ubicado en ei distrito Llaylia de la
provincia de Satipo, a 1100 msnm. Ella es muy eniusiasta y ha legrado que le permitan
arreglar un ambiente privado del local comunal, para brindar orientaciéon y consejeria a
adolescentes. Estad pensando como lo va a ambientar para hacerlo atractivo a las y los
adolescentes a incrementar la demanda de estos.

Primer paso: Establecer una relacion cordial

De pronto ve a Manuela en Ja puerta, que no se atrave a entrar. Coti sale y la invita a
pasar. Manuela la mira con infinita fristeza y le dice que:le da verglenza, entonces Cali
fe dice: Esta dificil conversar aqui en la puerta ;no? Y entonces Manuela pasa y fe dice
que unas amigas del colegio le hablaron de que en este local puden conversar...y se
animo a venir, .

Coli se presenta con Manuele que tiene 15 afios, le dice que puedse hablar con confianza
porque nap‘ie se va a enferar de lo que conversen y le prequnta en qué podria ayudaria.

Segundo paso: Identificar necesidades delfla usuario/a

_Manuela continua sifenciosa pero se levanta fa chompa holgada que lleva puesta y deja
notar su vienire en gestacion.. luego rompe en lfanto. Le dice a Cofi que no sabe cuéntos
meses fiens, que no sabe sacar la cuenia...su enamoradp Filucho se fue huyendo
cuando elfla le conté que se habia embarazado...en su casa fodavia no se dan
cuenta...pero su papd |jjalalaulll.. es capaz de malarla si se enlera..es muy
rabioso...rapidito .se molesta ;qué serd sl sabe de esto?..2y ti mama? Dice Cofi..."mi
mama no dice nada si no es consentido de mi papa’, contesta Manuela con un gran
desaliento.. . Coti insiste ; Tienes hermanos? ;Alquna amiga o hermana a guién le hayas
contado de tu embarazo?... Manuela le responde: Mis hermanos son bien mayores...ya
son casados... esto le he contadao a mi amiga... que vive al lado de mi casa... se lfama
Liliana”, : .

Cofi’ continta explorando en posibles soportes familiares: ;Tus hermanocs viven aqui?
JComo te llevas con eflos? y Manusla responde: Si viven en Liavia... elios son
hombres...son buena genle...pero no conversamos... peor de estas cosas...mas bian
con mi cuflada.. la esposa def mayor...sl converso bastante.

De pronto parece abrumarse y vuelve a llorar inconsolable. Coli deja que se desahogue,
En Ja noche estoy horas de horas ravolcando en mi colchén sin poder dormir nf un
poquito...en la manana no fengo nada de ganas de levantarme de mi cama dice
Manuela...no tango hambre y tengo bastante nduseas...paro con un limén en mi bolsilfo
para no vomitar y fenge miedo que en mi casa se den cuenta...quisiera ser humo...de
solo pansar lo que van a decir en mi casa...mejor me desaparezco...

5. Reyes N.

Tercer paso: responder a las necesidades de lafel usuaria/o

Caoti le dice: Manuela, U eres muy jovencifa, casi una nifia, y la situacién que estas
pasando es muy dificil.. .Jo que pademos hacer es buscar ayuda en todas las personas
que podamos...; Tienes mas amigas 0 mas personas de tu familia con quiénes podamos
confar?...Manuela ni siquiera la aescucha y se pone a declr "Quisiera ser
humo”,.."Quisiera morir™..."Porgue igual me van a matar cuando se ertaran™.. . "Filucho ni
.31 ABAD B siquiera esta”...
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Manuela se ahoga en sus lagrimas ya casi no puede hablar. Coti trata de no defarse
invadir por la situacion y mantener la calma, La defa llorar porque sabe que es un buen
macanismo de desahogo. .

¢Me dejas hablar con Liliana y tu cufiada para ver como eifas fe ayudan también?
Pregunta Cofi y Manuela asienfe. {Lo que pasa es que Coli ve a Manuela profundamente
deprimida y teme gue pueda hacer algo suicida, quiere hablar con Liliana para que le
ayude a vigilar a Manuela, pero también que le de informacién sobre la familia de
Manuela y como abordarla para lograr su apoyo.). Ofra cosa que voy a hacer al
momento es hablar con la Psicéloga del Centro de Salud, para que venga a convarsar
conligo lo mas pronto posibfe.

Cuarto paso: Verificar la comprension de la usuaria

Coli daja pasar unas minufos porque enfiende que Manuela esté atravesando momenfos
muy dificifes y luege le pregunta: (En qué hemos quedado? Y ella le contesta muy
débilmente: "Vas a conversar con Lifiana y mi cufiada ...lambién vas a pedire a |a
Psicdloga que venga para aca a conversar...capaz me puedsen ayudar”

Si dice Coti...entre todas veremos qué podemos hacer..vamos a sacar fuerzas de
donde no hay...puedes contar conmigo y fen la seguridad que puedes buscarme en
cualquier momenfo del dia o de la hoche...y Manuela sonrie débilmante al ascuchar Ia
~altima frase

Quinto paso: Mantener la relacién cordial

Entonces Coti la dica: ; Te parece gue conversemos mafiana con la Psicdioga def Centro
de Salud?.. habré una campafa de atencidn Integral y vendra para aca...y Manuela
asiente. Se despiden cordialmente y acuerdan que Manusla astaré en el Centro a las
7:30 am. antes que la Psicdloga comience su trabajo en la campafia.

Leccién a aprender:

La presente historia nos ilustra sobre las necesidades de una adolescente que al
saberse embarazada, no sabe que hacer, y como enfrentar a sus padres, por lo gue
cemienza a experimentar problemas psicoldgicos como es ia depresién, ansiedad, baja
autoestima etc.

El personal de salud acertadamente identifica que Manuela requiere apoyo psicoldgico,
el cual trata de brindarlo, a través de las técnicas de escucha activa y buscando el
soporte de la familia y amigos. Sin embargo comprende la magnitud del temor gue
explicita la usuaria, con manifestaciones de ideas suicidas, por ello decide la
intervencion opertuna de una especialista para que brinde la terapia individua!l que el

caso amerita.
1.10 Problema de violencia basada en género: la historia de Lidla

Lidia, tiene 40 afios, no podia ponerse en pie...tenfa moretones y rasgufios en todo el
“cuerpo y la cabeza reta. Fue traida por sus vecinas a un Centro de Salud que se
encuentra en el distrito de Ondores, en la provincia de Junin, a 4100 msnm. La recibié
Celso, un Técnico de Enfermeria que la atendio. La dejo en observacion scbre todo por
las lesiones en la cabeza. Hoy, después de muchas horas de descanso, estd mas
tranquila
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Primer paso: Establecer una relacién cordial

sDesearias conversar, le pregunia Celso...y Lidia responde. 'Mmmm...;.de qué? Y Celso
le dice: de lo que te pasd ayer y lo que podemas hacer para ayudarte...puedes fener
confianza.. trataremos de ver qué hacemos....y Lidla asiente.

Segundo paso: ldentificar necesidades de la usuaria

Aver me dijiste. que tu esposo legd borracho y empezd a golpearte empieza
Celso...si...contesta Lidia...Se molesté porque dizque la comida era fria... ;Con qué
fracuencia pasa ese? Pregunta Celso...Uhhhh dice Lidia...a cada rafo...solo que ayer
fue mas pior...cuando llega borracho cualquier cosa vale ... y empieza a gritar
pagarnas & 'mi y a mis hijos.. pero se agarra mas conmigo...los chiquitos salen
huyéndose a esconderse cuando lo ven a su papa asl...parecido a un /oco...

¢Por qué crees que &l se porfa asi? Pregunta Celso...y Lidia contesta: Nf sé...cuando es
sanec conversamos ...es bueno y cuenta que su papa le daba duro de chiquito...y hasta
grande...se acuserda que le amarraba para pegarle...capaz por eso es asi.. hasta llora y
dice que no le va volver a hacer... pero cuando se emborracha es la cosa...parece un
maldite”...no se le reconoce al hombre que 8s cuandc es sano...pero yo no me
dejo...agarro clialquier cosa y le avianto...aaaaantes me dejaba pero ahura ya ho...

JA qué edad fe casasfe? Pregunta Celso...A los 18 ma junie, contesta Lidia, él era
trabajador... el trago lo malogro. ;Qué piensa el resto de su familia de esfo que les pasa
a usfedes? Continba Celso... /a familia... dice Lidia...Somos solos por aqui...ni saben
por onde esfamos porque nos vinimos buscando jornal...asi de poco nos hemos
alejao...yo hay veces me siento que say sola...sin nadie...me asusfo y pienso que me
puede matar sin quién me auxilie (empieza a llorar)}...Celso espera que se desahogue y
luego le dice...Sedore Lidia perc ahora sabes que puedss contar con nosatros...pero es
cierfo...es importante tener otros punios de Bpoyo mas cercanocs...pero ;Sus vecinas no
fo-son?..Ellas se preocuparon por (raerla ayer...5i dice Lidia calmandose un poco...
8i...elfas bien buenas me trajeron.. puaeda pensar que son ayuda...me han animac que
lo denuncie pero no sé si vale hacer eso.

Tercer paso: responder a las necesidades de la/el usuarialo

Es dificil tomar una decisién asf como estan las cosas jNe?...Quizds cuando estés mas
tranquila puedas pensar si lo denuncias o no... con mas calma dice Celso...mieniras
Lidia esta muy callada pensando.; '

Podamas conseguirte wna cita con la Psicéloga del Centro de Salud, continta
Celso...Para que converses can elfla y puedas ir viendo y decidiendo qué hacer de aqui
eh adelante...porque la idea es buscar soluciones /No?..;si?{con incredulidad)... dice
Lidia...y Celso continua...Lidia, eres una persona gue vale muche... con una vida por
delanie sobre la cual aun {e quada mucho por conacer...por lo que me has contado, te
Juntaste bien jovan...quizds muy inexperta para saber como funcionan las relacionss en
la pareja...te has enfocado en tu hogar y no te has dado tiempo pere i misma...a
conacerte...a aceptarle y a estimarie...nunca es larde para empezar...(Lidia tiene los
ojos llenos de lagrimas pero su mirada es serena y confortada) ... ... tienes todo el
derecho del mundo a vivir tranquila y sin golpes...nada de lo que uno haga es motivo
para que nos golpeen...para famhbien es cierto que este tipo de problemas no se
resuslven de fa noche a la mafana y es muy importanfe que na decaigas.

* Demonic
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Por lo pronto vamos a ver: jQuien es fu vecina mas cercana y de mas
confianza?...Pregunta Celse y Lidia dice...mi comadrita Adela...bien dice
Celso...hablaré con Adela para que effa nos avise lo mas prontc posible si se presenta
de nuevo ef problema...va a ser huestra mensajera.... ;Esias de acuerdo? Si asienta
Lidia, seguro que mi marido ya esla mansito...yo e conozco...de aguf esid fodo
arrepentido. . ; - :

Cuarto paso: Verlficar la comprension de la usuaria

Entonces (COmo quedamos? Pregunta Celso...y Lidia contesta: Voy volver a mi casa
pero mi comadre Adelita va a ser mi yunta’ capaz mi marido se aloca oftra
vielta.. tambien has dicho que voy conversar con la Psicéloga del Centro de Salud.

Quinto paso: Mantener la relacidn cordial

Entonces Lidia, dice Celso, te de}b descansar...el Médico del Centro de Salud vendrs a
verfe como esfds en unas dos hotitas...yo estoy aqui pendiente tuyo...cualquier cosa me
ffamas ¢ 5i7. Lidia asianta con expreston aliviada.

Lecciones a aprender:

La historia de Lidia, es una evidencia que la violencia basada en género, es un
problema dé salud publica que atenta contra los derechos humanos y el desarrollo
integral de la ‘persona y familia como en el presente caso cuyas necesidades
identificadas durante {a orientacidén/consejeria fueron:

» Lesiones fisicas.
» Maltrato psicoldgice en fa mujer y los hijos.

Por eilo el personal de salud, iuego de atender las necesidades fisicas y orientar scbre
el apoyo emaocional en el entorne de amigos de la usuaria, decide hacer la referencia
¢on un personai especialista como la Psicéloga.

Ademas, dada la magnitud del problema se recomienda al personal de salud revisar la
Guia Técnica para la Atencion Integral de las personas afectadas por la Viclencia
Basada en Género, aprobada y distribuida por ef Ministerio de Salud a nivel nacional.

* Apoyo
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ANEXO N° 2

El ritmo: el método mal comprendido

Cuzndo las/os usuarias/os del método del ritmo son consultadas/os en relacion a la forma
como o usan, éslas son sus respucstas habituales:

“Me cuirlo de tener refaciones, diez dias después de mi regla” (mujer)

“No tenemos relaciones, hasta quince dias después de fa regla” (varén)

“Me cuido los dias cerca de miregla.... " (mujer)

“Hay que cuidarse después de la regfa 12 dias” (vardn)

De la manera descrita, 1as parejas tienen relaciones sexuales justamente en su periodo
fértil. Para aclarar ésta confusion haremos un recordatorio del célculo de dias fériiles con
el metedo del ritmo:

El proveedor puede calcular el periodo fértil de la siguiente manera:
Primer Paso: Registrar la frecuencia y duracién de 6 a 12 ciclos menstruales.,

Para determinar la duracion del ciclo menstrual, se debe contar desde ¢ primer dia de Ia
menstruacion hasta el dia previo a la préxima menstruacion,

Ej.: Duracion de ciclos

Enero a Febrero . : Ciclo de 27 dias
Febrero a Marzo - Ciclo de 29 dias
Marzo a Abril - ." Ciclo de 30 dias
Abril a Mayo . Ciclo de 28 dias
Mayo a Junio - Ciclo de 30 dias
Junio a Julio . ' Ciclo de 29 dias

Segundo Paso: Determinacién del periodo mas large y mas corto

Enero a Febrero . : Ciclo de 27 dias (clclo mas corto)
Febrero a Marzo ) Ciclo de 29 dias
Marzo a Abril - . Ciclo de 30 dias
Abril a Mayo ' Giclo de 28 dias
Mayo a Junio Ciclo de 30 dias {ciclo més largo)
Junio a Julio - Ciclo de 29 dias

Tercef paso: Reste 18 dias al corto y 11 dias al largo

' Cicfo mas corto 27 dias _ Cicle mas larga 30

27-18 =8 30-11=19
Primer diz fértil el 8 El utimo dia fértil el 19

Guarto Paso: Informe a la usuaria que el 8 es su Primer dia fértil y el 19 el Oltimo, es
decir qgue desde que le vieng su regla hasta et 7mo dia puede tener refaciones sexuales,
desde el dia 8 al 19 no debe tener relacionss, y a partir del dia 20 hasta que le venga Ia

regla si puede tener relaciones

PM.ABADR.
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ANEXO N° 3
La pildora: El olvideo habitual

“iijiiliMe olvidé de tomar la pastiflalt!”
También con mucha frecuencia llegan al establecimiento de salud, usuarias que olvidaron
tomar la pildora. ¢ Qué hacer entonces?...a continuacion las recomendaciones;

i Se olvidé de tomar 1 pildora con hormonas (blanca)'?

1. Tome dentro de las siguientes 24 horas, lo mas pronto posible, la pastilia que se
olvidd,

2. Ese mismo dia, toma la pastilla que le corresponde a la hora acostumbrada {es decir,
ese dia tomara 2 pastillas) :

3. Continuar con las pastilas que siguen como acostumbra hacerlo.
¢ Se olvidd de tomar 2 6 mas pildoras con hormonas (blanca)?

1. Suspendala toma de pastillas. Esperar el sangrado, y elimine el blister con las pastillas

que restan
2. Mientras tanto, use un método de respaldo por 7 dias (condones, espermicidas o

apstinencia). :
3. Iniciar un nuevo paguete o blister el primer dia de la regla.
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