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RESUMEN NORMA OFICIAL MEXICANA 007

El articulo 40., de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, establece los
derechos humanos de toda persona a la salud y a decidir de manera libre, responsable e
informada sobre el nimero y el espaciamiento de sus hijos. La Ley General de Salud en su
articulo 3o., fracciéon IV, define la atencién materno infantil como materia de salubridad
general, y el articulo 61, del mismo ordenamiento juridico, reconoce su cardcter prioritario
mediante acciones especificas para la atencién de la mujer durante su embarazo, parto y

puerperio, asi como de la persona recién nacida y etapas posteriores, vigilando su

crecimiento y desarrollo.

La salud materno-infantil constituye un objetivo
bdsico de los pueblos porque en ella descansa la
reproduccion bioldgica y social del ser humano; es
condicién esencial del bienestar de las familias, y

constituye un elemento clave para reducir las

desigualdades y la pobreza. Por ello se busca
contribuir al cumplimiento de dos de los ocho Objetivos de Desarrollo del Milenio que el
Gobierno de México hizo suyos, junto con 189 paises mds, al adoptar la Declaracién del
Milenio en el afio 2000, hasta el 2015 la atencion materna y perinatal basada en el objetivo
4, que corresponde a disminuir la mortalidad de los nifios menores de cinco afios, en dos
terceras partes entre 1990 y 2015, y el 5 que es "Mejorar la Salud Materna”, con el 5.A,
que se refiere a reducir la mortalidad materna en tres cuartas partes entre 1990 y 2015,
y lograr la cobertura universal de asistencia al parto, actualmente orientamos las acciones
a la nueva Estrategia Mundial para la salud de la Mujer, la Nifiez y la adolescencia 2016-
2030, que tiene como objetivo lograr el mds alto nivel de salud para todas la mujeres, los
nifios y adolescentes transformar el futuro y garantizar que cada recién nacido, la madre

y el nifio no sdlo sobreviva, sino que prospere. La estrategia se basa en el éxito de la



estrategia 2010, lo que ayudé a acelerar el logro de los Objetivos de Desarrollo del Milenio

relacionados con la salud.

Estos seis objetivos se refieren a: 1. Consolidar las acciones de

proteccion, promocion de la salud y prevencion de
(4
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o enfermedades; 2. Asegurar el acceso efectivo a servicios de
e

salud con calidad; 3. Reducir los riesgos que afectan la salud

[

de la poblacion en cualquier actividad de su vida; 4. Cerrar las
brechas existentes en salud entre diferentes grupos sociales
y regiones del pais; 5. Asegurar la generacion y el uso efectivo de los recursos en salud, y
6. Avanzar en la construccion del Sistema Nacional de Salud Universal bajo la rectoria de

la Secretaria de Salud.

El Plan Sectorial de Salud 2013-2018, destaca los logros sustantivos en diversos
indicadores, como el aumento en la esperanza de vida y la disminucién de la mortalidad
infantil en el pais. Sin embargo, queda pendiente avanzar en algunos indicadores clave de
salud. Por ejemplo, la mortalidad materna que se redujo a menos de la mitad entre 1990 y
2011 (al pasar de 89 a 43 defunciones de mujeres por cada 100,000 nacidos vivos). No
obstante, este indicador se encuentra lejos de alcanzar la meta de 22 defunciones
propuesta para 2015, como parte de los Objetivos de Desarrollo del Milenio que fueron
pactados con los paises miembros de la
Organizacion de las Naciones Unidas (ONU), para
alcanzar una mejor calidad de vida de la poblacidn,

razén por la cual el Plan Sectorial de Salud 2013-

2018, contempla estrategias y lineas de accién '

especificas para atender esta situacion prioritaria. m
S

Ante este escenario, es vital incrementar esfuerzos y dar un renovado impulso al
fortalecimiento de los servicios de salud, mejorando su regulacion, organizacién, cobertura

y calidad, a fin de avanzar mds rdpidamente en el logro de las metas establecidas,



satisfacer de manera mds equitativa las necesidades de salud materno-infantil de la
poblacién de México y reducir los contrastes sociales que persisten en esta materia. En
este confexto, se incorporan a esta Norma aspectos relevantes enfocados a la salud
materna y a la prevencién de la morbimortalidad materna y perinatal, mediante
intfervenciones previas a que una mujer decida embarazarse, asi como durante su
embarazo, parto y puerperio y establecer el manejo del autocuidado como una accién de
corresponsabilidad para enlazar con el personal de salud, por lo que adquiere importancia
el mejorar la calidad de la atencion prenatal desde el periodo preconcepcional, es decir,
que se realice una valoracién correcta del riesgo reproductivo en mujeres con
enfermedades concomitantes y en adolescentes; promover la planificacion familiar, la
deteccion temprana de diabetes gestacional mediante la realizacién de tamiz de glucosa,
con base en la evidencia cientifica, sabiendo que su diagnéstico y tratamiento oportunos
impactardn en la salud materno-fetal y mejorard ademds el pronéstico de la mujer una vez

finalizado su embarazo.

Por lo anterior, es necesario puntualizar las acciones a

/5 cumplir en cada consulta, con sentido ético, respetuoso

y humanitario, y que éstas deban realizarse

cuidadosamente, con un andlisis e interpretacion

s/ correcta de los resultados que se obtengan de pruebas

rdpidas, de laboratorio y, en su caso, de gabinete. Al mejorar la consulta pregestacional y
prenatal, se contribuird a la identificacion oportuna de posibles riesgos en una fase
temprana y por lo tanto establecer medidas preventivas, o bien, el fratamiento

correspondiente con minimas secuelas y evolucion satisfactoria.

Otros factores de riesgo que pueden incidir en el incremento de la mortalidad materna es
la violencia que, en sus diferentes formas, tiene efectos negativos en la salud emocional y
fisica de la mujer embarazada y complicaciones graves en su salud sexual y reproductiva.

La violencia sexual y la violencia a la mujer pueden ocasionar embarazos no deseados,



problemas ginecoldgicos, abortos provocados e infecciones de transmision sexual, entre
ellas, la infeccion por sifilis y/o VIH. La violencia o maltrato hacia la mujer durante el
embarazo aumenta la probabilidad de sufrir abortos espontdneos, muerte fetal, parto
prematuro y bajo peso al nacer, para lo cual es necesario realizar acciones de prevencién
primaria de la violencia familiar y de género, asi como canalizar a servicios especializados

a las mujeres que la viven, sobre todo si se encuentran en etapa gestacional.

. Por lo mencionado, es necesario efectuar cambios en
los procedimientos de la atencién materno-infantil
SALUD que deben ser normados, a fin de garantizar su

MATERNA cumplimiento en todo el pais. De esta manera la
Y PERINATAL

presente Norma contribuird a corregir desviaciones
actualmente en uso, que afectan la calidad de la atencién en salud y sefalar pautas

especificas a seguir para disminuir la mortalidad y la morbilidad maternay perinatal.
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