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Datos sobre la Salud de la Madre, el Recién Nacido y el Nifno

Salud de la Madre

e Cada minuto muere una mujer por complicaciones relacionadas con el embarazo: esto suma
cada afio mas de medio millén de mujeres en todo el mundo."

¢ Noventa y nueve por ciento de las defunciones maternas tienen lugar en el mundo en desarrollo,
y la mayoria de estas defunciones son prevenibles.?

e La probabilidad de morir por complicaciones maternas es de 1 entre 16 en los paises en
desarrollo, comparada con 1 entre 2800 en los paises desarrollados.’

e (Cada ano mas de 50 millones de mujeres dan a luz en casa y sin ayuda de profesionales
capacitados.’

e Por cada mujer que fallece durante el parto, otras 30 mujeres sufren lesiones, infecciones o
enfermedades.?

Salud del Recién Nacido

e De los 130 millones de nifios que nace cada afo en todo el mundo, unos cuatro millones mueren
antes de vivir 28 dias.®
Unos cuatro millones mas de nifios nacen muertos. *

e EIl setenta por ciento de los fallecimientos de recién nacidos podria evitarse con soluciones
asequibles y comprobadas que cuestan menos de $1,00 cada una, ° por ejemplo:
o Inmunizacion con toxoide tetanico para la madre durante el embarazo
o Inmunizacion con toxoide tetanico para la madre durante el embarazo
o Lactancia materna inmediata y exclusiva y cuidados para secar y calentar al recién nacido

o Casi todas las actividades de financiacion e investigacion en todo el mundo se centran en
soluci3C)nes de alta tecnologia para el 1 por ciento de fallecimientos que tienen lugar en paises
ricos.

Santé de I'enfant

e Cada afio fallecen 10,5 millones de nifios antes de cumplir los cinco afios de edad °

o El riesgo de morir para un nifio de corta edad en un pais en desarrollo es 12 veces superior en
promedio al riesgo existente en los paises de ingresos elevados.’

e Cada afio el nimero total de fallecimientos de nifios (10,6 millones)® es superior al nimero total
de fallecimientos debidos al SIDA, la malaria y la tuberculosis (5,8 millones)®

o Casi dos de cada tres fallecimientos de nifios se deben a enfermedades y dolencias comunes y
facilmente prevenibles o tratable:

o Diarrea o Sarampién
o Pulmonia o Tétanos
o Malaria o Malnutricién

Recursos Necesarios

e Se necesita un promedio de US $ 9.000 millones durante cada uno de los 10 préximos afios para
lograr los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM) proclamados por las Naciones Unidas. *

e Prestar cuidados maternos basicos cuesta unos $3 por persona y afio en paises de bajos
[ 2
ingresos.

¢ Un conjunto de 20 intervenciones asequibles, incluidas la lactancia materna, vacunas,
antibidticos y vitaminas, que podria salvar a 6 millones de nifios por afio, cuesta sélo $25 por

s 10

nifo.
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Enlazar la salud de la madre, del recién nacido y del nifio
o El concepto de “atenciones dentro de un continuo” es esencial para luchar contra la mortalidad
de la madre, del recién nacido y del nifio. *°
o La primera dimension de este continuo es el tiempo: desde el preembarazo y pasando por el
embarazo, el parto y los primeros dias y anos de la vida.
o La segunda dimension de este continuo es el lugar: enlazar los distintos niveles del hogar, la
comunidad y los servicios de salud.
e Las intervenciones especificas, realizadas en marcos temporales concretos, tienen beneficios
multiples.
o Enlazar las intervenciones en conjuntos programados puede reducir los costos al permitir una
mayor eficiencia.
e Laintegracion de los servicios aumenta su utilizacion. Por ejemplo, el asesoramiento sobre la
lactancia materna en el periodo inmediatamente posterior al parto ofrece la oportunidad de
promover la atencion de posparto y posnatal y la atencién del recién nacido.
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