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Castilla-La Mancha, Nuria Gonzalo. pag. 24

Mas de un millar de matronas se reunieron en Lleida para intercambiar experiencias y debatir sobre los retos de la profesion.

MAS DE 1.100 PROFESIONALES ASISTEN
AL V CONGRESO DE LA ACL Y Xll DE LA FAME

DIARIO DE UNA MATRONA -~ MENOPAUSIA
Entrevistamos a la presidenta de la ==
Asociacion Cientifica de Matronas de }

a Llotja de Lleida acogio entre el 17 y el 19 de octu-
bre a mas de 1.100 profesionales, en el marco del V
Congreso de ' Associacio Catalana de Llevadores
(ACL) y XXIl Congreso de la Federacion de Asociaciones de
Matronas de Espana (FAME). Bajo el lema "Cuidados que trans-

un espacio donde intercambiar experiencias y reflexionar sobre
los retos de la profesion. Ademas de la conferencia inaugural
de la campeona olimpica Ona Carbonell, quien hablo sobre
lactanciay deporte de élite, el congreso destaco por las ponen-
cias, simposios, comunicaciones, posteres, mesas redondasy

forman. Humanizacion y tecnologia”, el evento se convirtio en

talleres de gran interés para la profesion.

Pag. 19

EL 71% DE LAS MADRES ESPANOLAS ACUDEN
A CLASES DE PREPARACION AL PARTO

Larevista Mibebe y yo harealizado una
encuesta a casi1.300 mujeres espano-
las, embarazadas y madres de bebés
de hasta 12 meses, para conocer sus
opiniones sobre elembarazoy el parto.
El 71% de las madres han asistido a

clases de preparacion al parto y las
valoran conun 8,5 sobre 10. Las mejo-
ras que solicitan incluyen mas clases
practicas y presenciales, ademas de
abordar temas de posparto y lactancia.
Asimismo, un 75% de los partos repor-

tados fueron naturales, alineandose
con la tendencia europea, mientras
que las matronas recibieron una pun-
tuacion excepcional de 9,36/10.

Pags. 16-17

PARTO VELADO: .fl p
UN NACIMIENTO LLENO e
DE MAGIA :

El parto velado, o enmantillado, ocurre cuando el bebé nace con la bolsa
amniotica intacta, un fenomeno rarisimo que sucede en 1de cada 80.000
nacimientos. Este tipo de parto ofrece beneficios unicos: la transicion del
bebé al mundo exterior es suave, menos abrupta, y también reduce el
riesgo de desgarros en lamadre. La matrona Gema Magdaleno nos explica
las causas de este fendmeno y los beneficios tanto para la madre como
para el bebé, ademas de su significado cultural y mistico. Pag. 10

Raquel Campo nos da las claves para
convertir la menopausia en una etapa
de aprendizaje y bienestar.

Pag. 20

Como detectar
y tratar el

prolapso genital

La matrona Marga Alvarez nos explica
como reconocer y detectar el prolapso
genital, una disfuncion del suelo pélvico
en la que organos como el utero o la
vejiga descienden hacia la vagina, afec-
tando la calidad de vida. Aunque no es
grave, el prolapso impacta en funciones
fisiologicasy sexuales. Detectarlo a tiem-
po permite tratamientos preventivos y
mas efectivos, desde gjercicios pelvicos
hasta cirugia. Con un diagnostico precoz
y buenos habitos, es posible mejorar la
calidad de vida y reducir el impacto de
este trastorno. Pag. 21

“La matrona
garantiza

los derechos
de las mujeres

en prision’

Olga Gracia, Veronica Cabiscol y Teresa
Pinto forman parte del programa de asis-
tenciaa mujeres reclusas en Cataluna. En
los centros penitenciarios de Ponent, Wad
Ras y Mas d'Enric, estas tres matronas
brindan a las internas los mismos servi-
cios de salud sexual y reproductiva que
ofrecen en Atencion Primaria. Con su
apoyo, las mujeres en prision acceden
a anticoncepcion, control de embarazo,
cribado de ETS y educacion en salud,
garantizando sus derechos de forma
equitativa. "Las internas sufren una doble
condena: lajudicial y la de haber fallado
como mujeres”, explica Olga. La labor de
las matronas en prision es, por tanto, clave
paraasegurar una atencionjustay digna
para estas mujeres. Pag. 14
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EDITORIAL

NUEVOS HORIZONTES
PARA LAS MATRONAS

uerida matrona, te damos la bienvenida a un nuevo numero de News Matrona,

disenado especialmente para ti. Sabemos que te resulta fundamental estar

al tanto de las novedades y recursos que pueden enriquecer tu labor diaria.
En este ejemplar, hemos reunido una variedad de articulos y reportajes que
consideramos esenciales para tu desarrollo profesional.

Este octubre, se ha celebrado en Lleida el V Congreso de ' Associacié Catalana de
Llevadores (ACL) y XXII Congreso de la Federacion de Asociaciones de Matronas de
Espana (FAME), en el que mas de 1.100 profesionales se han reunido bajo el lema "Cuidados
que transforman. Humanizacion y tecnologia”. Un congreso que ha supuesto una valiosa
oportunidad para intercambiar experiencias y reflexionar sobre los desafios de la profesion,
gracias a un programa cientifico de gran nivel y a la excelencia de sus ponentes.

En las paginas de esta revista, encontraras otros articulos sobre temas de actualidad.
Entrevistamos a la presidenta de la Asociacion Cientifica de Matronas de

Castilla-La Mancha, Nuria Gonzalo, quien comparte su perspectiva sobre la situacion
de la matrona en su comunidad (pag. 24). Tambien hablamos de menopausia,

en un articulo en el que Raquel Campo nos ofrece las claves para convertir esta etapa
en una oportunidad de aprendizaje y bienestar (pag. 20).

Ademas, encontraras los resultados de una encuesta realizada por la revista Mi bebé y yo,
que revela que el 71% de las madres espanolas asisten a clases de preparacion al parto,
y las valoran con un 8,5 sobre 10 (pags. 16-17). Asimismo, exploramos el fenomeno

del parto velado, en un reportaje en el que la matrona Gema Magdaleno nos explica

sus beneficios tanto para la madre como para el bebé (pag. 10).

También es esencial hablar sobre la salud del suelo pélvico. La matrona Marga Alvarez
nos ensena a detectar y tratar el prolapso genital, una disfuncion que afecta a la calidad
de vida de muchas mujeres (pag. 21). Asimismo, conocemos la labor de Olga Gracia,
Veronica Cabiscol y Teresa Pinto, tres matronas que aseguran los derechos de las mujeres
en prision, garantizando su acceso a servicios de salud sexual y reproductiva (pag. 14).

Y, una vez mas, acompanamos a dos matronas durante 24 horas. En este numero,
a M2 Belén Feijoo y José Carlos Velasco, los dos supervisores de la Unidad Obstétrico
Ginecologica del Hospital Universitario La Paz (HULP) de Madrid (pags. 8-9).

Pero este numero no solo es un espacio de informacion, sino también una invitacion

a contribuir. Queremos que News Matrona sea tu plataforma de referencia, donde puedas
compartir tus experiencias y conocimientos. Si deseas participar en futuros articulos,

no dudes en contactarnos a través del siguiente e-mail: mgargallo@sfera.es.

iTu voz es esencial para el crecimiento de nuestra profesion!

Como siempre, esperamos que disfrutes de este ejemplar y te deseamos una feliz
lectura.

Mercé Gargallo. Field Manager ‘ mgargallo@sfera.es

NUEVA MATRONABAG

Prueba los productos que incluye tu Matrona
Bag y danos tu opinion.

Te invitamos a responder a la encuesta
que incluimos en la Bag y participar
asi en el SORTEO DEL CALENDARIO

DE ADVIENTO DE RITUALS.
iDisfruta de un producto diario de Rituals
hasta el dia de Navidad!

— -
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Puedes contestar de forma fisica la encuesta incluida
en la Matrona Bag o, si lo prefieres de forma on-line, en la
pagina web www.matronabag.com,

Tus valoraciones y comentarios son muy valiosos para las
marcas de Matrona BAG. Con tu respuesta, mejoramos cada
dia y podemos seguir enviandote muestras de productos.

El sorteo de este calendario de adviento tan especial

se realizara el 28 de noviembre, iasi que date prisal!

La ganadora del anterior sorteo es Patricia Gil Morales,
de Villafranca de los Barros (Badajoz), que se llevo un bonito
collar de Bimba & Lola. iEsperamos que le haya gustado!

Happy Box Embarazo, de un amarillo intenso y con el dibujo
de una hembra de erizo embarazada, y Happy Box Familia,

en un precioso azul cielo con laimagen de una mama
unicornio y su bebé, son las Happy Boxes que se entregan

en consultas, centros de preparacion al parto y hospitales.
Estamos seguros de que a las mamas y los papas les encanta
su disefo y contenido, y, sobre todo, recibirlas de manos

de su matrona de confianza.

WEbebéy yo

LAS HAPPY BOXES DE MI BEBE Y YO
SON EL SOPORTE MEJOR VALORADO POR
LAS EMBARAZADAS Y MADRES RECIENTES
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NEWSmatrena

EMBARAZO

"EL EJERCICIO EN EL EMBARAZO
ES UN REGALO PARA MAMA'Y BEBE"

A PESAR DE SUS BENEFICIOS, MENOS DE UN 20% DE LAS GESTANTES PRACTICA EJERCICIO DE FORMA
FRECUENTE. POR ELLO, ES TAN IMPORTANTE SU PROMOCION POR PARTE DE LAS MATRONAS.

- Matrona en el Centro de Atencion Primaria Callosa de Segura de Alicante

os beneficios del ejercicio fisi-
co durante el embarazo son
innumerables: mejora el esta-
dode animoy laautoestima, favorece el
desarrollo de la placenta, alaportar una
mayor cantidad de oxigeno y nutrientes
albebé, disminuye elriesgo de diabetes
gestacional e hipertension, y ayuda a
controlar la ganancia de peso.
Ademas, contribuye a mejorar la higiene
postural, ayuda a la embarazada a sen-
tirse agil, fuerte y flexible en el desarrollo
de sus actividades cotidianas, asicomo
a moverse libremente durante el parto,
facilitando la recuperacion fisica después
delmismo al mantener los tejidos sanos,
nutridos y fuertes. En definitiva, “junto a
una buena alimentacion y habitos de
vida saludables, es el mejor regalo que
la mujer embarazada puede hacerse
tanto a ella como a su hijo”, afirma Vanes-
sa Ballester, matrona e instructora del
meétodo de acondicionamiento general
y pélvico en el agua (AIPAP).

LA CIENCIA LO CONFIRMA

La investigacion cientifica genera dia
tras dia nuevas evidencias que colocan

al gjercicio fisico moderado en un lugar
privilegiado en la promocion de la salud
y la calidad de vida de la mujer gestante,
ademas de recomendarlo como una
pauta obstétrica protocolaria por par-
te de los responsables sanitarios. “Sin
embargo, tanto a nivel mundial como
enel caso de Espana, la prevalencia de
actividad fisica durante el embarazo es
alarmantemente baja. Los datos indican
que menos de un 20% de las mujeres
gestantes del planeta desarrollan los 150
minutos semanales minimos de activi-
dad fisica moderada recomendada por
la OMS’, explica la matrona.

EJERCICIO EN EL AGUA

Consciente de la importancia de ofre-
cer esta herramienta a las gestantes,
Vanessa Ballester trabaja en sus clases
de preparacion al parto con un metodo
basado en gjercicios en el agua, que
implica todos los musculos y ligamentos
queintervienen el diadel parto. “Aligual
que cualquier otro ejercicio fisico, este
método ayuda a la mujer a mejorar su
capacidad fisica y a conocer su pelvis.
Ademas, fomenta la pertenencia a un
grupo; las mujeres se sienten escucha-
das y comprendidas por otras mujeres
en su mismo estado, aparte de conocer
de una forma dinamica y divertida la
fisiologia, la anatomia y la biomecdnica
del parto”, anade la matrona.

¢CUANDO EMPEZAR?

La practica de gjercicio debe individua-
lizarse a cada embarazo y cada mujer,
ya que cada embarazo es unico. Segun
Vanessa Ballester, “si no hay ninguna
contraindicacion, se puede iniciar la
actividad fisica en el mismo momento

Menos de un 20% de las mujeres gestantes a nivel mundial desarrollan los 150 minutos

semanales de actividad fisica recomendada.

en que se conoce el embarazo y mante-
nerla hasta el final”. Asimismo, la matro-
na recomienda la practica de gjercicio,
como minimo, tres veces por semana.

CUIDADO Sl..

Hay que prestar atencion si aparece
hemorragia vaginal, salida de liquido
amniotico, actividad uterina persistente,
dolorabdominal, ausencia de movimien-
tos fetales, edema repentino en cara,
manos o pies, dolor de cabeza intenso,
aumento de las pulsaciones, fatiga o
dolor toracico. En estos casos debemos
interrumpir la practica de gjercicio fisico.

¢AYUDA EN EL PARTO?

El trabajo del parto supone un esfuer-
zo muy importante para la mujer. “El
parto es movimiento; por tanto, todo lo

“El gjercicio en el embarazo es
competencia de las matronas’

concluye la matrona.

Para Vanessa Ballester, a pesar de contar con matronas altamente
capacitadas y especificamente formadas, se sigue produciendo
una situacion de desventaja con respecto a otros profesionales.
“Es por ello que creo necesaria la incorporacion de este servicio
por parte de profesionales capacitadas para el desarrollo de

sus competencias, desde el conocimiento de la evolucion de una
gestacion normal y la adaptacion de la preparacion fisica en caso
de que ocurra alguna desviacion en el transcurso de la misma”,

que nos mantenga activas nos puede
ayudar a tener nuestro parto deseado”,
explica la matrona.

Sin embargo, se debe tener en cuenta
que, ademas del ejercicio, hay otros
factores que pueden influir en tener
un “‘mejor o peor” parto. “Un buen parto
puede ser tambien una cesdarea o un
parto instrumental bien indicado. Lo
mas importante es que la mujer se sien-
ta bien acompanada por profesionales
capacitadasy cualificadas como somos
las matronas”, anade Vanessa Ballester.

GUIAS DE ACTUACION

Partiendo de lasrecomendaciones de la
Guia de Practica Clinica sobre la Actividad
Fisica durante el Embarazo 2023, Vanessa
Ballester senala que “debido a la propia
naturaleza del proceso de embarazo
y parto, la poblacion gestante es una
de las que mayor necesidad tiene de
guias de actuacion contrastadas cien-
tificamente, que permitan un embarazo
fisicamente activo y que no pongan en
riesgo el bienestar materno y fetal”.
Para la matrona, esto obliga a plantear
“soluciones que, de alguna maneraq,
promuevan en todos los colectivos
implicados (instituciones, profesiona-
les, poblacion gestante..) el concepto
de embarazo fisicamente activo como
un factor basico de desarrollo sanitario
y social”. Ademas, recalca que es fun-
damental educar a la sociedad sobre
los multiples beneficios de la actividad
fisica durante el embarazo, tanto para
la salud de la madre como del futuro
bebé, y fomentar un entorno que facilite
este estilo de vida activo.
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UNETE A LA AVENTURA CHELINO
NATURE DEL CUIDADO SOSTENIBLE

LOS PANALES CHELINO® NATURE NO SOLO PROTEGEN LA PIEL DE TU BEBE, SINO TAMBIEN EL PLANETA.
ESTAMOS TAN SEGUROS DE QUE TE ENCANTARAN, iQUE TE LOS DAMOS A PROBAR GRATIS!

os pahales Chelino® Nature han

sido especialmente disenados

para asegurar el bienestar de
toda lafamilia a través del cuidado experto
del bebé y del medio ambiente: incorpo-
ran elementos que respetan la delicada
piel del bebe incluso en pieles sensibles,
y tanto su proceso de fabricacion como los
materiales utilizados para su elaboracion
son respetuosos con el medio ambiente.
Los encontraras de la talla 1 a la 6, para
protegeratubebé entodas las etapas de su
crecimiento. iDescubre las caracteristicas
que los hacen unicos!

;POR QUE ELEGIR
CHELINO® NATURE?

HASTA 12 HORAS SECO
Graciasa su nucleo 3D con perlas supe-
rabsorbentes neutralizadores delolory una
lamina que difunde la orina para mantener
la piel alejada de la humedad. Incluyen
barreras para evitar fugas.

PIEL CUIDADA
Estan elaborados con materiales sua-
ves y transpirables, dermatologicamente
testados, e incluyen una dermobanda con
ingredientes naturales que ayudan a pro-
teger la piel de tu bebe.

AJUSTE Y COMODIDAD
Anatémicamente disenados, con alas
Accordion Stretch®, para ajustarse comoda-
mente al cuerpo de tubebey acompanarle
en todos sus movimientos, lo que ayuda a
evitar fugas.

0% LATEX Y PERFUMES
Estan especialmente indicados para
pieles sensibles. Dermatolégica e hipoa-
lergénicamente testados.

CERTIFICACION DE BOSQUES
SOSTENIBLES
La celulosa que incorporan provie-

ne de bosques gestionados de manera
responsable.

FABRICACION RESPETUOSA
JPara la fabricacion de los panales
Chelino® Nature, se utiliza energia proce-
dente de fuentes sostenibles para proteger
nuestro entorno.
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ENVASE DE MATERIALES
RECICLADOS

Las cajas son 100% reciclablesy se com-
ponen 100% de papeles de fibrareciclada.
Las bolsas estan compuestas en un
30% de material reciclado y son 100%
reciclables.

iAyudamos a cuidar del planeta!

TRIBU CHELINO: DESCARGA GRATIS LAS GUIAS
PARA CUIDARDE TIY DE TU BEBE

Descarga gratis las guias de Tribu Chelino:
+ Guia del cuidado de la piel.

+ Guia del lenguaje de los bebés.

+ Guia de los cambios emocionales (psicologia posparto).

La maternidad es un maravilloso viaje que transforma por completo la vida de toda una tribu:
la mami, el papa, los abuelos, los tios.. Y, como ocurre con cualquier cambio, surgen muchas
dudas. Chelino® te compana en el camino con los mejores profesionales en diferentes temas
de interés cuando llega un nuevo miembro a la familia.




PSICOLOGIA

LAS MATRONAS DEBEMOS APOYAR EL
BIENESTAR EMOCIONAL DE LA MUJER
Y REDUCIR SUS MIEDOS

LA MATRONA DIOLITZA CAJIGAL NOS DA LAS CLAVES PARA AYUDAR A LAS GESTANTES A PREPARARSE
PSICOLOGICAMENTE PARA LA MATERNIDAD, CONVIRTIENDOSE EN “UN BUEN NIDO DE AMOR".

demas de garantizar el segui-
miento de la salud fisica
de la mujer, Diolitza Cajigal

considera esencial no menospreciar
el impacto del estado psicoemocional
durante el embarazo. Con este proposi-
to, la matrona de Cambre, como le gusta
que la llamen a pesar de su origen vene-
zolano, trata siempre de asegurar que su
consulta sea un lugar calido, acogedor
y cercano, donde haya espacio para las
singularidades de cada mujer.

IGUAL QUE NOS
PREPARAMOS FiSICAMENTE
PARA EL EMBARAZO,
;DEBERIAMOS HACERLO
PSICOLOGICAMENTE?

Indudablemente, es esencial cuidar
del estado psicoemocional de cada
mujer que desee emprender su cami-
no hacia la maternidad. Esta aventura
personal es sumamente retadora, ya
que exige una gran cantidad de rea-
justes y adaptaciones a lo largo de los
diferentes momentos de la materni-
dad. Lograr que la mujer encuentre

- Matrona de Atencion Primaria en el Centro de Salud de Cambre (A Corufa)

un equilibrio psicoemocional le pro-
porcionara herramientas utiles para
gestionar los distintos desafios que
se presentaran.

;COMO SE PUEDE
CONSEGUIR?

El primer paso es llegar a conocerse
realmente, saber cuales son sus pun-
tos fuertes y sus debilidades. También,
reevaluar prioridades y metas. Ninguna
mujer sera lo que era antes del paso de
la maternidad, lo puedo asegurar.

¢ES ESTO LO QUE
EXPLICAS EN TU LIBRO
UNA MASA MADRE?

En mi libro Una masa madre, pretendo
acercar a las mujeres a otra manera
de vivir la maternidad: una "mater-
nidad consciente”. Esta supone una
forma diferente de encarar el camino
de ser madre, donde la mujer se escu-
cha, conecta consigo misma y actua
segun sus propias necesidades, con el
compromiso de asegurar con respon-
sabilidad ser un buen nido de amor y
salud para la creacion y desarrollo de
su futuro hijo.

¢EL HECHO DE SER
MADRE TE HA AYUDADO
A ESCRIBIRLO?

Haber vivido la maternidad, tanto de
mi hija Barbara como de las dos péerdi-
das perinatales que sufri, ha sido clave
para poder escribir Una masa madre. Y
anadiria algo mas: no solo ser madre,
sino también ser mujer y ser matrona; la
mujer de las “tres emes’, como me gus-

"Una masa madre"

Con frases tan potentes, como “Elijo el amor en lugar del miedo”, Diolitza

Cajigal, mujer, madre y matrona de profesion, brinda en su libro Una masa

madre herramientas claras y sencillas para disfrutar la maternidad como lo
que es, una completa transformacion y un hermoso

TATTR RS LORHETT
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camino por recorrer, no solo para el cuerpo,

sino tambien para la mente y el espiritu.

En éL Diolitza hace un simil entre el embarazo y la
elaboracion de un buen pan artesanal. “Crear una

%) 'masa madre' de calidad requiere elegir los mejores
fit ingredientes. Es como tener un hijo: algo simple,

profundo y querido”.

B

ta llamarme (risas), me posiciona en un
lugar mas cercano y privilegiado para
acercarme a la energia tan poderosa de
la mujer y comprenderla mucho mejor.

;COMO CAMBIA A UNA
MUJER EL HECHO DE SER
MADRE?

Cada mujer es unica y especial, pero
podriamos decir que hay algo que
compartimos y es que la maternidad
supone una etapa de mucho movimien-
to interior y, ademas, nos enfrentamos
a nuestros mayores miedos.

¢/QUE PAUTAS DAS
PARA AFRONTAR
LA MATERNIDAD
CON SERENIDAD?

La primeray la mas poderosa es volver
al pasado y revisar las experiencias de
la infancia. La segunda es detectar que
creencias e ideas arrastramos en nues-
tro inconsciente que marcan nuestro
caracter y personalidad, y que afectan
directamente a nuestro actual estado
emocional.

;COMO AYUDA LA CALMA
A LAFUTURA MADRE Y A
SU BEBE?

La ciencia ha demostrado que el
estrés impacta en la salud del feto en
crecimiento. Por este motivo, es fun-
damental que toda madre gestante
aprenda a gestionar sus momentos
de ansiedad. La respiracion es una
de las formas mas rapidas y efectivas
para recuperar su estado de conforty
tranquilidad.

¢/QUE CAMBIOS
EMOCIONALES PUEDE
EXPERIMENTAR LA MUJER
EN ESTA ETAPA?

Yo lo describo como un verdadero tsu-
nami de emociones. En la maternidad,
la mujer esta navegando en un mar de
intensas sensaciones, producto del
gran coctel hormonal que circula por
su cuerpo. Se trata de algo natural, que
tiene como fin proteger y cuidar de la
vida de su hijo. Lo que nos interesa es
que abunden las emociones genera-
doras de armonia y paz, y se reduzcan
al maximo las que provocan inseguri-
dad, intranquilidad y frustracion.

;CUALES SON LAS
EMOCIONES QUE
PREDOMINAN EN EL
EMBARAZO?

Entre todas las emociones y senti-
mientos que las mujeres experimen-
tan a medida que avanza el embarazo,
el miedo es la que mas predomina.
Desde el momento en que reciben
la noticia de su embarazo, muchas
mujeres sienten temor. En el primer
trimestre, este miedo se centra princi-
palmente en la salud y en el desarrollo
del bebé. A medida que el embarazo
progresa, especialmente en el tercer
trimestre, surge otro miedo dominante:
el del parto.

¢QUE PAPEL TIENE
LA MATRONA EN ESTE
CONTEXTO?

Las matronas desempenamos un
papel clave, ya que somos las pro-
fesionales mas cercanas a la mujer.
Nuestra labor consiste en escucharlas
sinjuicios, orientarlas cuando lo nece-
siten y, sobre todo, identificar senales
que indiquen alteraciones en su esta-
do psicoemocional. Este acompana-
miento es esencial, especialmente en
situaciones delicadas como las per-
didas perinatales, donde las mujeres
requieren una atencion aun mas espe-
cializada y empatica.



medela <7

THE SCIENCE OF CARE™ .
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Hands-free

La nueva experiencia
de extraccion superior
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iLAS MAMAS OCUPADAS NECESITAN TODAS LAS MANOS DISPONIBLES!
Nuestros extractores de leche Hands-free, compactos y ligeros, combinan comodidad,
facilidad de uso y tecnologias basadas en investigaciones para ofrecer una experiencia
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24 HORAS MATRONA

'ES UN REGALO AYUDAR Y CUIDAR
EN UN MOMENTO TAN CRUCIAL

PASAMOS UNA JORNADA DE TRABAJO CON LOS DOS SUPERVISORES DEL AREA DE PARTOS DEL HOSPITAL
UNIVERSITARIO LA PAZ (HULP) DE MADRID.

Belén Feijéo y José Carlos
Velasco son los superviso-
res de la Unidad Obstétrico
Ginecologica del Hospital Universitario
La Paz (HULP) de Madrid. Hemos pasa-
do una jornada con ellos y nos hemos
encontrado con dos matronas cuyatra-
yectoria es un testimonio de dedicacion
y pasion por el cuidado de las mujeres
y sus familias. Sus experiencias refle-
jan el compromiso con una atencion
humanizada en un momento tan vital
como el nacimiento de un hijo.

VOCACIONES COMPARTIDAS

Ma Belén Feijoo nos cuenta que des-
de joven supo que queria dedicarse a
ayudar alos demas. Suinclinacion hacia
la obstetricia se desperto durante su
formacion en enfermeria, donde vivio
la experiencia transformadora de asistir
a partos. A pesar de los obstaculos en
la formacion de matronas en Espana,
su perseverancia la llevo a conseguir
su objetivo en 1994.

Por su parte, José Carlos Velasco afirma
que su deseo de ser matrona surgio al
presenciar su primer parto como estu-
diante. Esta experiencia marco elinicio
de una carrera que ha abarcado desde
unidades criticas hasta la gestion de la
Unidad de Obstetricia, donde actual-
mente se encuentra.

PASION POR LA PROFESION

Ambos profesionales coinciden en que
lo mas gratificante de su trabajo es la
importancia que tienen en la vida de
las mujeres. "Es un regalo poder ayudar
y cuidar en un momento tan crucial’,
afirma M@ Belén Feijoo, quienresaltala
satisfaccion de recibir agradecimientos
sinceros de las familias. José Carlos
Velasco tambien destaca como su labor
marca una diferencia significativaen el
bienestar de las mujeres y sus hijos.

TRAYECTORIAS EN SINERGIA

La trayectoria de M2 Beléen Feijoo es
rica y variada: comenzo en el Hospital
General Gregorio Marafnon, paso por
diversas instituciones y, desde el ano
2000, trabaja en el HULP. Ha alternado
su labor asistencial con la docencia,
formando a nuevas generaciones de
profesionales. Actualmente, supervisa
la Unidad de Obstetricia, gestionando
un equipo altamente capacitado.
José Carlos Velasco, por su parte,
comenzo como enfermero en unida-
descriticas, tras lo cualaprobo el EIRy
desarrollo su carrera como matrona en
diferentes comunidades autbnomas. Su
experiencia le ha permitido asumir un
rol de gestion, donde destaca la cola-
boracion y el trabajo en equipo.

NOMBRE

M2 Belén Feijoo Iglesias

CARGO Y CENTRO

Matrona. Supervisora de la Unidad
Obstétrico Ginecologica en el

Hospital Universitario La Paz
(HULP) de Madrid

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO:
1965, Ourense

ANOS DE EXPERIENCIA LABORAL:
38 anos

DESTACA:
"El cuidado de la mujer en todo su
ciclo vital"

UN EQUIPO
COMPROMETIDO

Ambos supervisores alaban el equipo
con el que trabajan. "Es un gran equi-
po humano y profesional que cada dia
da lo mejor de si”, senala Joseé Carlos
Velasco. M2 Belén Feijéo agrega que
su unidad se enfoca en brindar una
atencion holistica y respetuosa, espe-

NOMBRE

José Carlos Velasco Herrero

CARGO Y CENTRO

Matron. Supervisor de la Unidad
Obstétrico Ginecolégica en el
Hospital Universitario La Paz
(HULP) de Madrid

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO:
11 diciembre 1986, Valladolid

ANOS DE EXPERIENCIA LABORAL:
15 anos

DESTACA:
‘La gran labor social y sanitaria
que desarrollamos"

cialmente ante la creciente demanda
de mujeres mayores de 40 anos que
requieren cuidados mas complejos.
ELHULP es reconocido a nivel nacional
por su excelencia sanitariay sucompro-
miso con la formaciony lainvestigacion,
algo de lo que se sienten orgullosos los
dos supervisores. “Considero que es el
mejor centro del pais”, concluye José
Carlos Velasco.

HORAS EN IMAGENES

09:00 h.

En la Unidad de Trabajo de Parto y Recuperacion, Belén y la matrona

Paula apoyan a M@ Jesus en su primera toma de lactancia tras
ser madre, promoviendo el inicio precoz de la lactancia materna.

10:00 h.

José y la matrona Pilar ensefian a Patricia como el uso del balon

puede aliviar las contracciones, facilitar la dilatacion y mejorar la

eficacia del parto.



24 HORAS MATRONA

11:00 h En la Unidad de Preparto, la matrona Irene explica a Patricia 12! 30 h
como la monitorizacion externa evalua la dinamica uterina
y la frecuencia cardiaca fetal.

1 3 1 5 h Los supervisores Belén y José comparten con las matronas Ana, 1 3 4 5 h
Vanesa, Monica, Paula Carolina e Irene aspectos sobre el cuidado

de las mujeres en la UTPR.

José y Belen han concluido la reunion multidisciplinar donde
matronas y obstetras revisan diariamente las historias clinicas
y la evolucion de las pacientes ingresadas en la Unidad de Obstetricia.

L LA

Las matronas Ana, Carolina, Paula y Monica plantean necesidades
y mejoras para la Unidad, las cuales son atendidas y gestionadas
por José y Belén.

1 4 ‘00 h La matrona Vanesa realiza la impresion de la placenta, creando 1 4 . 30 h
’ ’ un recuerdo especial del parto que serd entregado a la pareja ’ ’

como un valioso homenaje.

Esther y Cecilia realizan visitas domiciliarias a mujeres dadas
de alta precozmente, valorando a la madre y al recien nacido,
para despuées comentarlas con Belén.
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PARTO

NEwSmatrsna

PARTO VELADO:
UNA FORMA ESPECIAL DE NACER

UN TIPO DE PARTO EXTRAORDINARIAMENTE RARO Y DE GRAN BELLEZA, QUE, SEGUN ANTIGUAS
CREENCIAS, TIENE TAMBIEN UN SIGNIFICADO MAGICO. CONOZCAMOS QUE ES EXACTAMENTE EL PARTO
VELADO Y POR QUE ES BENEFICIOSO PARA EL BEBE Y LA MAMA.

n parto velado es aquel en el
que elbebé nace conlabolsa
amnidticaintegra, sin que lle-
gue aromperse, protegido, por lo tanto,
porlas membranasy el liquido amnioti-
co. También se llama parto enmantillado,
contoquilla, o con elmanto de la virgen.
« El parto velado es extremadamente
infrecuente (sucede, aproximadamen-
te, en 1 de cada 80.000 nacimientos),
por varias razones:

- En la gran mayoria de los casos, la
bolsa se rompe espontaneamente
antes de que comience el trabajo de
parto. En este caso, hablamos de rotura
prematura de membranas.

- La rotura de la bolsa también pue-
de producirse durante el parto, ya sea
durante la dilatacion o durante el expul-
sivo (cuando ya esta naciendo el bebeé).
- En otros casos, la rotura de la bol-
sa se realiza de forma artificial por los
profesionales que atienden el parto
(@mniotomia).

- Matrona de Atencion Primaria (Madrid)

¢PARA QUE SIRVE
LA BOLSA AMNIOTICA?

La bolsa amnidtica es una estruc-
tura membranosa (en realidad, son
dos membranas unidas, que se lla-
man amnios y corion), dentro de la
cual se desarrolla el feto, que esta
inmerso en el liquido amniodtico.
En cuanto a sus funciones, la bolsa y el
liquido amnictico:

- Ayudan al desarrollo de los pulmones
del bebé.

- Amortiguan las presiones externas.
- Son fundamentales para el desa-
rrollo 6seo.

- Ayudan a mantener la temperatura
necesaria.

- Protegen al feto de infecciones.

La cantidad maxima de liquido que con-
tiene la bolsa amnidtica es, aproxima-
damente, de unos 800 mlen la semana
34 de gestacion, que es el momento
en el que hay un mayor volumen.
La bolsa amnioctica debe permanecer
integra hasta que el parto comience,
puesto que, si se rompe antes de que
finalice el embarazo, el feto pierde liqui-
doamnidticoy, ademas, se puede origi-
nar una infeccion, poniendo en peligro
la evolucion del embarazo.

¢EL PARTO VELADO
PUEDE OCURRIR EN CASO
DE CESAREA?

Si, el parto velado también puede darse
si se practica una cesarea. Tampoco
es nada habitual, pero puede suceder

La magia de
un parto velado

Ademas de los beneficios que hemos descrito para la madre
y para el bebé, el parto velado esta rodeado de un significado magico
ancestral, puesto que existen numerosas supersticiones alrededor

de estos partos.

- En la antigliedad, existia la creencia de que los nifios nacidos
mediante un parto velado eran bebés protegidos por los dioses
y. por lo tanto, serian personas con buena suerte. Incluso en
algunas culturas, se consideraba que estos bebeés llegarian a tener
propiedades sanadoras a lo largo de su vida. Mito o realidad,

lo indiscutible es que son partos especiales y de gran belleza.

que, en una cesarea, la extraccion del
bebé se haga también con la bolsa
integra. En este caso, hablaremos de
una cesarea velada. Los beneficios para
el bebé son los mismos que si se trata
de un parto vaginal.

¢POR QUE ES ESPECIAL?

« El parto velado es especial porque
es extremadamente infrecuente. Pero,
aparte de surareza, y su belleza, es un
parto diferente porque, en este caso, el
bebé nace completamente rodeado por
la bolsa y el liquido amnictico, y esto
amortigua las presiones que soporta
al atravesar el canal de parto.

+ Por este motivo, es un parto sua-
ve, fisiolégico y nada agresivo para
el bebé. En estos casos, el bebé “es
consciente” de que ha nacido cuando
serompe la bolsa (fuera del utero), por

El parto velado se caracteriza por ser suave, fisidlogico y menos agresivo para la mamay el bebé.

lo que la transicion de la vida intrau-
terina a la vida extrauterina es mucho
menos abrupta y mas delicada. Por
eso, el parto velado es beneficioso para
el bebé.

« El parto velado también es menos
agresivo para la madre, puesto que
la presencia de la bolsa integra con el
liquido amnidtico amortigua también las
presiones sobre la vagina y el perine.
Por ello, es menos posible que haya un
desgarro o una episiotomia.

:DEBERIAMOS
FAVORECERLO SIEMPRE?

» Lo ideal es respetar la evolucion
natural de cada nacimiento. General-
mente, a lo largo del trabajo de parto,
se produce la rotura de la bolsa de
forma espontanea, sin poder evitarlo
de ningun modo. Lo que si se puede
evitar, en la medida de lo posible, es la
rotura artificial de la bolsa por parte de
los profesionales que asistimos al parto.

;CUANDO SE ROMPE
LA BOLSA?

« Después del nacimiento del bebé,
rodeado por su bolsa e inmerso en el
liquido amniético, los profesionales
que atienden el parto (o la cesarea)
rasgan suavemente las membranas
para que el feto haga la transicion a la
vida extrauterina, y comience arespirar
de forma auténoma.

+ Por supuesto, esto no supone nin-
gun riesgo para el bebé, puesto que,
hasta ese momento, continta depen-
diendo de la nutricion y la oxigena-
cion que procede de la placenta.
Una vez que el recién nacido entra en
contacto con el aire exterior, comienza
arealizar estas funciones por su cuenta.
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CUIDADOS DEL BEBE

¢QUE SON LAS REGRESIONES DEL
SUENO Y COMO ACOMPANARLAS?

SON TODO UN DESAFIO PARA LOS PADRES, QUE NO ENTIENDEN POR QUE SU BEBE VUELVE A DESPERTARSE
CON TANTA FRECUENCIA POR LA NOCHE. ;PERO COMO SABER S| EL PEQUENO ESTA ATRAVESANDO UNA
REGRESION DEL SUENO? ;Y A QUE EDAD SUELEN OCURRIR? LA EXPERTA EN SUENO INFANTIL TE ASESORA.

- Asesora de Sueno Infantil

as regresiones del sueno
pueden ser desafiantes,
pero son una parte normal

B

deldesarrollo delbebé. Alcomprender
las causas que hay detras de estas inte-
rrupciones en el sueno, identificar las
sefalesy seguir consejos practicos para
manejarlas, los padres pueden ayudar
asubebé a atravesar estas etapas difi-
ciles con éxito y mantener la calma en
todo este proceso.

¢CUALES SON SUS CAUSAS?

« Las regresiones del suefio pueden
estar desencadenadas por una gran
variedad de factores, incluyendo
el desarrollo cognitivo y fisico del
bebé, cambios en el entorno o la
rutina, y la ansiedad por separacion.
Durante periodos de rapido creci-

Regresiones del
sueno por edades

REGRESION DE LOS 4 MESES: muchos bebés experimentan una
regresion del sueno alrededor de los 4 meses de edad. Durante este
tiempo, los bebés pueden comenzar a despertarse con mas frecuencia
durante la noche debido a que su ciclo de sueno se sigue desarrollando
e incorpora fases de sueno ligero.

REGRESION DE LOS 8 MESES: a menudo, esta regresion esta
relacionada con el desarrollo cognitivo y los hitos del desarrollo,

como gatear o comenzar a ponerse de pie. Asimismo, puede estar
provocada por la ansiedad por separacion, que la mayoria de los bebeés
experimentan a esta edad.

REGRESION DE LOS 12 MESES: este periodo puede estar influenciado
por el aprendizaje de nuevas habilidades, como caminar, hablar

y comprender su entorno, lo cual muchas veces conlleva un desajuste
en el sueno.

REGRESION DE LOS 18 MESES: a esta edad, muchos bebés pasan por
una regresion del sueno que puede estar relacionada con la ansiedad por
separacion y el desarrollo emocional.

REGRESION DE LOS 24 MESES: alrededor de los dos anos, la regresion
esta relacionada con el desarrollo del lenguaje y la comprension del
mundo que los rodea.

Las regresiones del sueno forman parte del desarrollo normal del bebe.

miento, como los hitos del desarrollo
motor o cognitivo, es comun que los
bebés experimenten interrupciones
en su patron de sueno regular.

;COMO IDENTIFICARLAS?

Esimportante que los padres reconoz-
can las senales de una regresion del
sueno.

- Algunas de las manifestaciones
comunes son despertares mas fre-
cuentes durante la noche, dificultad
para conciliar el sueno, cambios en
los patrones de siesta y comporta-
miento mas irritable durante el dia.
Mantener un registro de los habitos
de sueno del bebé puede ayudar a
identificar patrones y determinar si se
trata efectivamente de una regresion
del sueno.

¢COMO ACTUAR?
4 CONSEJOS BASICOS

1 MANTENER LA RUTINA

Aunque puede ser tentador cambiar
la rutina durante una regresion del
sueno, mantener la consistencia en
los horarios de sueno y las rutinas

antes de acostarse puede ayudar al
bebé a sentirse seguro y tranquilo.

2 OFRECER CONSUELO

Durante las regresiones del sueno, es
importante brindar consuelo al bebé
cuando se despierta durante lanoche.
Calmarlo con caricias suaves o palabras
tranquilizadoras puede ayudar a que se
vuelva a dormir.

3 SER FLEXIBLE

Si bien mantener la rutina es impor-
tante, también es posible actuar con
cierta flexibilidad durante las regre-
siones del sueno, y ajustar las siestas
y los horarios de acostarse segun las
necesidades cambiantes del bebe.

4 suscar arovo

Pedir ayuda a familiares, amigos o pro-
fesionales puede ser de granayudassiel
bebé presenta una regresion del sue-
no. Incluso hablar con otras madres y
padres que hayan pasado por expe-
riencias similares puede proporcionar
tranquilidad y alivio, sobre todo a nivel
mental.
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PROFESION

"LA MATRONA GARANTIZA
LOS DERECHOS DE LAS MUJERES
EN PRISION”

HABLAMOS CON OLGA GRACIA, VERONICA CABISCOL Y TERESA PINTO SOBRE SU LABOR EN TRES CENTROS
PENITENCIARIOS DE CATALUNA: PONENT (LLEIDA), WAD RAS (BARCELONA) Y MAS D'ENRIC (TARRAGONA).

OLGA GRACIA

a4

VERONICA CABISCOL

TERESA PINTO

asta 2018, la Atencion a la

Salud Sexualy Reproductiva

(ASSIR) de las mujeres inter-
nas en los cuatro centros penitenciarios
de Cataluna se centraba principalmente
en eltratamiento de enfermedades, con
protocolos variables segun cada cen-
tro. Sin embargo, entre 2018 y 2019, se
diseno e implementé un modelo ASSIR
orientado a la prevenciony promocion
de la salud, asicomo a la coordinacion
entre los centros penitenciarios y las
Unidades de ASSIR de Atencion Pri-
maria. El objetivo era mejorar la salud
sexual y reproductiva de las mujeres
presas y garantizar la equidad en la

VERONICA CABISCOL

atencion mediante la participacion de
profesionales especializados.

EL PAPEL DE LA MATRONA

Fue en este contexto cuando Veronica
Cabiscol, Olga Gracia y Teresa Pinto
comenzaron a atender a las internas
de los centros penitenciarios de Ponent
(Lleida), Wad Ras (Barcelona) y Mas
d’Enric (Tarragona), respectivamente.
Elcentro de Ponenty el de Mas d'Enric
albergan aunas 35-40 internas, mientras
que Wad Ras cuenta con unas 120-140
mujeresy 6-8 ninos menores de cuatro
anos. “Lainclusion de la matronajunto
al ginecdlogo en los equipos de salud
es fundamental para implementar la
cartera de servicios en salud sexual y
reproductiva”, explica Olga Gracia. "Su
presencia garantiza los derechos de
las internas, equiparandolos a los de
la poblacion general. La matrona se
asegura de que las intervenciones pre-
ventivas, el sequimiento del embarazo
y laeducacion parala salud se realicen
en los centros penitenciarios, mientras
que el ginecologo mejora el abordaje
delapatologiay suresolucion ", anade.

SERVICIOS IGUALITARIOS

Todas las matronas senalan que ofre-
cen los mismos servicios en Atencion
Primaria y en los centros penitencia-
rios. "Nuestra cartera de servicios es
la misma en ambos entornos. La unica
diferencia es que en prision no siempre

TERESA PINTO

Los delitos de las mujeres son menos violentos y graves que los de los hombres.

existe la continuidad asistencial que
hay en Atencion Primaria, ya que las
internas no saben cudnto tiempo esta-
ran alli", comenta Olga Gracia.

Entre las consultas mas frecuentes en
prision, se encuentran la cobertura anti-
conceptiva, las dismenorreas, las irre-
gularidades menstruales, la deteccion
y elcontroldelembarazoy el posparto,
y la actividad preventiva, como el cri-

Delitos y realidades

Las mujeres representan el 7% de la poblacion reclusa en Espana.
Los delitos mas comunes entre ellas son:
- Delitos contra el patrimonio y el orden socioeconémico: hurto,

defraudacion y estafa.

- Delitos de lesiones contra la seguridad colectiva, principalmente

relacionados con la seguridad vial.

- Delitos contra la salud publica: tanto por pertenencia como
por trafico de drogas, ya que muchas mujeres, incluso sin ser
consumidoras, son utilizadas por bandas criminales para transportar

sustancias.

- Delitos contra la libertad, en los que predominan las amenazas.
- Delitos contra la Administracion de Justicia, especialmente
quebrantamientos de condena y desobediencia.

"Es significativo que los delitos mads frecuentes entre mujeres son
aquellos que implican menos violencia y de menor gravedad”,

concluye Olga.

bado de enfermedades de transmision
sexual y cancer de cérvix/mama. En
relacion al embarazo, en el centro de
Ponent, solo se realiza la primera visita,
mientras que, en Wad Ras, se lleva el
seguimiento completo de la gestacion
junto a la ginecologa.

UN DERECHO
FUNDAMENTAL

El acceso a una matrona es un derecho
esencial para cualquier mujer. “La posi-
bilidad de ser visitadas por una matro-
na aporta beneficios cruciales para su
salud”, afirma Veronica Cabiscol. La
matrona visita mensualmente a las reclu-
sas del Centro Penitenciario de Ponent,
un lugar con pocasinternas, lo que facilita
atender adecuadamente sus necesida-
des de salud sexual y reproductiva.

DOBLE CONDENA

Olga Gracia destaca que hablar de
mujeres en prision implica abordar
temas de género, violenciay exclusion.
"Las mujeres privadas de libertad sufren
una doble condena: la primera por el
delito cometido y la segunda por haber
fallado como mujeres. Son una pobla-
cionvulnerable, pero extremadamente
resiliente”, afirma.
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ESTUDIOS Y SONDEOS

NEWSmatrena

EL 7176 DE LAS MADRES ASISTEN
A CLASES DE PREPARACION AL PARTO

LAS EMBARAZADAS CONSIDERAN QUE LA MATRONA CUMPLE UN PAPEL ESENCIAL EN ESTA ETAPA
DE SU VIDA PARA RESOLVER SUS DUDAS Y ACOMPANARLES EN EL PARTO.

n julio de 2024, Mi bebé y yo
ha realizado una encuesta
on-line a casi 1.300 mujeres
espanolas, embarazadas y madres de
un hijo de 0-12 meses, para conocer
su valoracion y experiencia durante el
embarazo y el parto.

CLASES DE PREPARACION
AL PARTO

- EL 71% de las mujeres que ha dado a
luz en los ultimos dos anos ha asistido a
clases de preparacion al parto durante
suembarazo. En cuanto alasembaraza-
das, el 84% declara que asiste o asistira
a las clases de preparacion al parto.

- Registramos diferencias de asistencia
a los cursos segun sea el primer hijo o
el segundo, con mayor porcentaje en
el primer caso.

- La satisfaccion con las clases es
muy elevada, puesto que el 96% de
las encuestadas recomendaria el curso
a una amiga.

- Las embarazadas valoran sus clases
de preparacion al parto con una nota
media de 8,5 sobre 10.

TIPO DE PARTO

« En 2024, el 75% de las madres nos
indica que ha tenido un parto natural.
Desde 2017, el porcentaje de partos
naturales se ha incrementado versus
los partos por cesareas, alineandose
con las cifras europeas.

TIPOS DE PARTO

SANIDAD PUBLICA
VERSUS PRIVADA

- El 81% de las encuestadas declara
haber dado a luz o que acudira a dar
a luz a un centro publico. Antes de la
pandemia, la sanidad privada contaba
con mas partos.

- La valoracion de la experiencia de las
madres que han dado a luzen un centro
privado es mejor que las que paren en
un centro publico.

- El trato con el personal sanitario, la

2017 2019 2024 higiene y las instalaciones del hospital
son los tres aspectos mejor valorados
@ Natural @ Cesarea en los centros publicos. Las pacientes

de hospitales privados han valorado

VALORACIONES DE LAS MADRES DEL CENTRO HOSPITALARIO EN EL QUE DIERON A LUZ

Aspecto Puntuacion Media Puntuacion Media
Trato recibido por el personal sanitario 9.0 9.0
Higiene 8.9 95
Instalaciones del hospital 8.3 9.2
Menu 8.0 8.7
Habitacion 8,0 9,2
Intimidad 7.9 9.4
Conexiones telefonicas y TV 7.0 7.9
PUNTUACION MEDIA 8,2 9,0

SANIDAD PUBLICA SANIDAD PRIVADA




la higiene, la intimidad, las instalacio-
nes del hospital y la habitacion con las
mejores puntuaciones.

- En general, los aspectos peor valo-
rados son las conexiones telefonicas
y TV, asi como la falta de intimidad en
la sanidad publica.

A pesar de las diferencias de puntua-
cion, 9 de cada 10 mujeres volveria a dar
aluz enelmismo centro, independien-

temente de si ha acudido a la sanidad
publica o privada.

ATENCION EN EL PARTO

+ En la mayoria de los partos, la madre
es atendida por el equipo formado por
la matronay el/la ginecologo/a (55%).
- Desde 2017, el porcentaje de partos
atendidos de forma exclusiva por la
matrona ha ido creciendo.

ATENCION DURANTE EL PARTO

2017 2019 2024
Ginecologo @ Matrona @ Ambos
VALORAC|ON - En cuanto a las embarazadas, tam-

DE LA MATRONA

- Los resultados muestran que las
matronas continuan siendo un colectivo
muy bien valorado por las madres. La
matrona obtiene una nota de 9,36/10
por parte de las madres que han dado
aluz. Estavaloracion haido mejorando
desde elano 2017. Elginecologo recibe
una puntuacion media de 9/10.

bien creen que el papel de la matrona
es esencial en esta etapa de su vida.
Concretamente, las mujeres conside-
ran que, gracias al trabajo y a la aten-
cion prestada por las comadronas, han
podido resolver sus dudas acerca del
embarazo (con una valoracion de un
8.9/10) y valoran con un 9/10 la impor-
tancia que dan a su acompanamiento
durante el parto.

Mejoras sugeridas
por las madres

para sus clases de preparacion
al parto

- La mayoria de las madres reclama mas clases practicas y no tan
teoricas.

- Prefieren las clases presenciales versus las on-line.

- Solicitan una actualizacion constante de la informacion (incorporar
ultimas novedades en este campo y videos recientes).

- Las madres desearian que el curso de preparacion al parto empezara
antes y tuviera mas sesiones, asi como horarios que permitieran
compaginar el trabajo con las clases. En algunos casos, se quejan
de la masificacion de las clases.

- Reclaman informacion sobre estos temas:
- Posparto y cuidados del bebé
- Lactancia materna vy artificial
- Depresion posparto
- Primeros auxilios del bebe
- Parto natural y por cesarea
- Embarazos gemelares
- Partos prematuros
- Las mujeres desearian incluir en el curso mas egjercicios hipopresivos
y del suelo pélvico.
- También agradecerian recibir un resumen de cada sesion.
- Les encantaria recibir testimonios de otras madres que ya han dado
a luz y videos sobre partos reales.
- Y, por ultimo, querrian que las clases incluyeran formacion para su
pareja, de manera que esta pudiera tener un papel activo en todo
el proceso.
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“ME ALEGRA VER COMO LAS MADRES
VIENEN AL HOSPITAL PARA DAR A LUZ

by NEWS MATRONA

Y SALEN CON CARAS FELICES®

MEJORAR LA ASISTENCIA EN SALUD MATERNA Y NEONATAL ES CLAVE PARA SALVAR VIDAS Y EVITAR
MUERTES MATERNAS. EN EL CAMPO DE NDUTA, EN TANZANIA, ESTE RIESGO SE PALIA CON UNOS SERVICIOS
DE ATENCION SOLIDOS, UNA UNIDAD DE MATERNIDAD CENTRADA EN COMPLICACIONES Y DERIVACIONES
URGENTES MAS RAPIDAS. LO EXPLICA NUESTRA COMPANERA ELDA KYANDO, JEFA DEL EQUIPO MEDICO DE MSF.

nelnoroeste de Tanzania, el

riesgo de muerte durante el

parto para las mujeresy sus
bebés se esta abordando mediante
vias de atencion mas solidas, lo que
beneficiatanto alas personas refugia-
das de Burundi como a la comunidad
de acogida.

Elda Kyando, jefa de nuestro equipo
medico enelcampo de Nduta, en el dis-
trito de Kibondo, ha sido testigo del signi-
ficativoimpacto enlasalud de las mujeres
embarazadasy los recién nacidos gracias
alacreciente confianza depositada en los
servicios de atencion maternay neonatal
que Médicos Sin Fronteras (MSF) presta
junto a nuestros socios.

"Me alegra ver como las madres vienen
al hospital para dar a luz y salen con
caras felices, abrazando a sus recién
nacidos”, dice Elda. “Hemos podido
mantener el acceso de los servicios de
atencion sanitaria a la poblacion de
refugiados de Nduta y la comunidad
circundante. Y seguimos prestando
atencion hospitalaria: urgencias, sala
de adultos, pediatria con cuidados
intensivos, neonatologia con cuida-
dos intensivos y maternidad”, anade.

de Nduta.

Foto: Godfrida Jola/MSF

NINGUNA MUJER DEBERIA
MORIR DANDO VIDA

Nuestra maternidad, con 15 camas, se
centraen las patologias que aumentan
significativamente elriesgo de morta-
lidad materna: hemorragia posparto,
eclampsia, sepsis, parto obstruido y
abortos inseguros. Para las pacientes
que necesitan ser derivadas al hospi-
tal de distrito para recibir atencion de
mayor nivel, MSF y nuestros socios
disenamos una solida via de deriva-
cion que hace hincapie en elahorro de
tiempo en el proceso, para aumentar
en ultimainstancia las posibilidades de
supervivencia de las pacientes.

Desde enero de 2024, hemos apoyado
un total de 624 derivaciones al hospital
de Kibondo para personas que viven
en el campo de Nduta y en el distrito,
particularmente, en el caso de embara-
zos de alto riesgo que requieren cirugia
de emergencia.

Mantener un banco de sangre estable
ha sido crucial para mitigar los riesgos
de hemorragia durante o después del
parto enambos hospitales. Eldarecuer-
da: “Una noche, recibiuna llamada del

Matrona visitando a una mujer después de haber dado a luz en la sala de maternidad

Foto: Godfrida Jola/MSF

recientes en el hospital de Nduta.

hospital del distrito de Kibondo sobre
una paciente que habiamos remitido
y que estaba sangrando gravemente.
El hospital no tenia sangre compati-
ble y era dificil encontrar un donante.
Conseguimos enviar rapidamente tres
unidades de sangre de nuestro banco
de sangre que permitieron al personal
del hospital salvar la vida de la mujer”.
“Tambien hemos visto la importante
repercusion de los programas comu-
nitarios de promocion de la salud a
la hora de capacitar a las personas
para que se hagan cargo de su salud,
lo que se traduce en mejores resul-
tados sanitarios”, afirma. De hecho,
la puesta en marcha de programas
de promocion de la salud aumento la
concienciacion sobre la salud materna
y neonatal en el campamento y sus
alrededores, fomentando la confianza
en los servicios existentes y animando
a las mujeres a buscar atencion sani-
taria a tiempo.

A pesar de la persistencia de varios
problemas sanitarios en Kibondo, tan-
to para los refugiados como para las
comunidades de acogida, la inversion
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El equipo médico de MSF ofrece informacion prenatal a mujeres embarazadas y mamas

Sala de neonatologia del hospital
de Nduta, donde se ofrecen los primeros
cuidados del bebe.

Foto: Godfrida Jola/MSF

en servicios maternos y neonatales y
en prevencion ha supuesto una mejora
real del acceso a la atencion sanitaria
para las futuras madres y sus recién
nacidos.

Unete a Médicos Sin Fronteras para que puedan seguir llevando
ayuda médica de emergencia a quienes mas lo necesitan.

iEntra en www.msf.es y descubre como colaborar!




FAME

MAS DE 1100 PROFESIONALES SE
REUNEN EN LLEIDA EN EL V CONGRESO
DE LA ACL Y XII DE LA FAME

EL EVENTO DESTACO POR SU ALTA PARTICIPACION Y POR LA CALIDAD DE SU PROGRAMA CIENTIFICO,
CON TEMAS DE GRAN INTERES PARA EL COLECTIVO.

el 17 al 19 de octubre, la ciu-

dad de Lleida se convirtio

en el punto de encuentro de
las matronas espanolas. Mas de 1.100
profesionales de toda Espana se dieron
cita en el Palau de Congresos La Llotja
para asistiral V Congreso de |' Associa-
cio Catalana de Llevadores (ACL) y XXl
Congreso de la Federacion de Asocia-
ciones de Matronas de Espana (FAME).
Elevento se desarrollo bajo el lema “Cui-
dados que transforman. Humanizacion
y tecnologia”, reflejando el compromiso
del colectivo por la atencion humani-
zada y la innovacion tecnologica en el
ambito de la salud sexual y reproductiva.
El evento propicio el intercambio de
experiencias y conocimientos entre
matronas de toda Espana, a traves de
ponencias, simposios, comunicaciones,
poésteres, mesas redondasy talleres de
gran interés para las asistentes.

ACTO DE APERTURA

Durante la inauguracion, se hizo una
mencion especial a la importancia de
este tipo de congresos para el avance
de la profesion en Espana. La presiden-
ta de la ACL, Marivi Cambredo, y otros
destacados miembros de lacomunidad
sanitaria, como la secretaria de la FAME,
Cristina Franco, y la gerente de Cuidados
Enfermeros del Departamento de Salud,
Carme Planas, participarontambienen el
actode apertura, en el que tuvieron lugar
actuaciones musicalesy un espectaculo
de danza que amenizaron el evento.

LACTANCIA'Y DEPORTE

La conferenciainaugural corrid a cargo
de la campeona olimpica de natacion
sincronizada, Ona Carbonell. Aférrima
defensora de la conciliacion entre
maternidad y deporte, Carbonell com-
partié su experiencia personal y profe-
sional, destacando las dificultades que
enfrento alintentar mantener la lactancia
materna durante sus entrenamientos y
competiciones.

PROGRAMA CIENTIFICO

A lo largo de los tres dias que duro el
congreso, se llevaron a cabo una gran
variedad de talleres, ponencias y mesas
redondas. Los temas abordados inclu-
yeron la humanizacion de la atencién,
el uso de la tecnologia en la salud
sexual y reproductiva, o el papel de
las matronas en la promocion de una

atencion mas equitativay centradaen
el paciente. Asimismo, tuvo una gran
acogida la mesa sobre pornografia, en
la que se trataron temas como el porno
en tiempos digitales o la relacion de la
pornografia en el abuso sexual infantil.

TALLERES

El congreso también ofrecio 12 simpo-
siosy 30 talleres, que consiguieron una
gran participacion y excelentes valo-
raciones por parte de las asistentes.
Destacaron los talleres de colocacion
y retirada del DIU, de gjercicio fisico para
un embarazo activo, de manejo de la
paciente con prolapso de 6rganos péel-
vicos, de entrenamiento en elmanejo de
la eclampsia, de simulacion en la aten-
cion al parto de nalgas, de gestaverso,
de ecografia o del papel de la matrona
en el diagnoéstico y seguimiento de la
anquiloglosia.

HUMANIZACION
DE LA ATENCION

Uno de los focos del congreso fue el uso
de latecnologia para mejorar la atencion
en salud sexual y reproductiva. Ademas,
se hablo del equilibrio necesario entre la
tecnologiay la humanizacion en laaten-
cion. “Humanizar la tecnologia es clave
para proporcionar a las personas una

El congreso conto con 30 talleres y 12 simposios, que consiguieron excelentes valoraciones

por parte de las asistentes.

atencion mas personalizada, eficiente
y empdtica. La tecnologia nos propor-
ciona herramientas y soluciones que
impulsan la eficiencia y la innovacion,
pero son las matronas las que, con sus
cuidados, aportan elimpacto transfor-
mador en la atencion de la salud sexual
y reproductiva, abordando aspectos no
solo médicos, sino también psicoemo-
cionales y sociales”, afirmala presidenta

Reflexion, aprendizaje
y colaboracion

El Congreso de Matronas celebrado en Lleida no solo fue un éxito en
términos de participacion, sino que tambiéen ofrecio un espacio valioso
para la reflexion, el aprendizaje y la colaboracion. A medida que la
atencion en salud sigue evolucionando, la labor de las matronas se vuelve
cada vez mas crucial para garantizar que las mujeres reciban la atencion
que merecen: innovadora, humana y centrada en sus necesidades. La
fuerza y resiliencia de las matronas son un testimonio del compromiso
colectivo hacia un futuro en el que los cuidados transformen vidas.

del Congreso, Marivi Cambredo.

“Para ello, hemos contado con ponen-
tes multidisciplinares, con la idea de
abordar los mismos temas desde dife-
rentes perspectivas, promoviendo asi
una vision mas holistica, ademas de
un enriquecimiento mutuo. Las sesio-
nes han combinado talleres, simpo-
sios, ponencias magistrales y mesas
redondas. Ademads, hemos integrado
metodologias de aprendizaje innova-
doras, como experiencias interactivas
y dinamicas participativas, que ofrecen
nuevas formas de acercarnos al cono-
cimiento de forma activa y enriquece-
dora”, anade Cambredo.

RETOS EN LA PROFESION

Ademas de los avances abordados
durante el congreso, se hablé de los
retos a los que se enfrenta la profesion.
Las ponentes expresaron su preocupa-
cion por la falta de recursos y el reco-
nocimiento de su papel en el sistema
sanitario. La necesidad de una mayor
inversion en formacion continua y en
investigacion fue un tema recurrente
en los debates.

CLAUSURA DEL CONGRESO

Durante el acto de clausura, se rindid
homenaje a las doctoras Gloria Segu-
ranyes Guillot y Dolors Costa Sampere,
reconociendo su destacada contribucion
al campo de la maternidad y la salud
sexual y reproductiva.
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MENOPAUSIA

UNA ETAPA LLENA DE RETOS,
APRENDIZAJES Y OPORTUNIDADES

LA MATRONA RAQUEL CAMPO NOS DA LAS CLAVES PARA CONVERTIR LA MENOPAUSIA EN UNA OPORTUNIDAD
PARA APRENDER Y VIVIR CON UNA ACTITUD POSITIVA.

 Matrona en el ASSIR 8 de Mar¢ de Cornella de Llobregat (Barcelona) %

ras ser relegada al silencio
durante décadas, la meno-
pausia ha comenzado a
ocupar el espacio que merece en las
conversaciones sobre salud femenina.
Aunque aun persisten ciertos tabus, es
innegable que este periodo de transi-
cion ha ganado protagonismo en los
mediosy en las consultas profesionales.
Para entender mejor esta etapa vital,
hemos hablado con la matrona Raquel
Campo, quien nos ha ofrecido su vision
sobre la menopausia, sus sintomas y
como acompanar a las mujeres en este
proceso.

NO SE OCULTA

Sibien lamenopausia es cada vez menos
untema tabu, todavia hay mucho camino
por recorrer en cuanto a su conocimiento
y tratamiento. “Se habla mas de ella, eso
es cierto. Quizas contintia siendo desco-
nocida y poco investigada, pero yano se
oculta. Se menciona en la television, en
laradio, pero.. ;existen verdaderos recur-
sosyaccesibilidad a ellos?”, se pregunta
Raquel Campo. Aunque se ha dado un
paso importante en visibilizarla, segun
la matrona, las mujeres aun enfrentan
retos para encontrar informaciony apoyo
adecuados.

MAS CONSULTAS

Uno de los avances mas significativos
es que las mujeres hablan mas abier-
tamente sobre sus experiencias. Segun
la matrona, "a pesar de que sequimos
rodeados de tabus, se comienza a
hablar de vivencias y sintomatologia,
como los sofocos, los trastornos mens-
truales, el insomnio.. Sin embargo, la
esfera psicoemocional y afectivo-sexual
que rodea este periodo continua siendo
poco nombrada’”.

Este “"despertar” ha llevado a unaumen-
to de las consultas relacionadas con la

menopausia. “Cada vez tenemos mads
pacientes que acuden para hablar de
su climaterio o simplemente para infor-
marse. iEsto es algo maravilloso!” afirma
Raquel Campo.

IMPACTO CULTURAL

La forma en que las mujeres viven la
menopausia esta influenciada por su
entorno cultural y social. "En algunas
culturas, la menopausia es vista como
un periodo de crecimiento y sabiduria,
algo que aporta positividad y poder a
esta transicion. Sin embargo, en socie-
dades como la nuestra, muchas mujeres
todavia temen esta etapa”, explica la
matrona.

No obstante, es vital desterrar este
temor. La menopausia no tiene por
qué ser vista como el fin de una etapa,
sino como el comienzo de otra, llena de
posibilidades y aprendizajes.

CLAVES PARA
AFRONTARLA

Uno de los aspectos fundamentales que
subraya Raquel Campo es laimportancia
de los habitos saludables para afrontar
la menopausia. “Los cambios fisicos y
psicologicos hacen que no siempre sepa-
mos como gestionar esta etapa. Mejorar
nuestra alimentacion, descanso y ejerci-
cio fisico es esencial. Ademas, el acom-
panamiento de un grupo de profesionales
multidisciplinar es clave para abordar
los aspectos emocionales y sexuales”.

EJERCICIO DE FUERZA

Elejercicio, especialmente el de fuerza,
ha ganado relevancia en las recomen-
daciones actuales. "Antes se promovia
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Talleres grupales
de menopausia

Ademas de consultas
individualizadas, las matronas
del ASSIR 8 de Marc de
Cornella (Barcelona) realizan
diferentes talleres grupales.
“En ellos, se comparten
inquietudes, se rompen
tabus y se conoce mas sobre
nuestro cuerpo. Se trata de
talleres dinamicos enfocados
a ofrecer herramientas y

claves sencillas para entender la menopausia como una nueva etapa de la
vida, que debe venir acompanada de nuevas experiencias, retos y actitud

positiva”, recalca la matrona.

principalmente el ejercicio cardiovascu-
lar, pero ahora sabemos que es funda-
mental combinarlo con entrenamiento
defuerza. Este ayuda aprevenir la osteo-
porosis, mejorar la salud cardiovascular
y mantener la masa muscular, ademads
de tener unimpacto positivo en la salud
mental”, explica la matrona.

SINTOMAS DESCONOCIDOS

La menopausia no solo trae consigo
los sintomas comunes, como sofocos
o incontinencia urinaria, sino también
otros menos conocidos, pero igual de
importantes. "Ademds de los sofocos,
hay sintomas psicologicos como la nie-
bla mental o la depresion, y sexuales
como la sequedad vaginal”, nos cuenta
la matrona. Estos sintomas pueden tener
un gran impacto en la calidad de vida,
y es crucial que las mujeres sepan que
no estan solas.
"Recientemente, tuve el caso de una
paciente que llego a consulta asustada
por una niebla mental persistente. Habia
visitado a varios profesionales antes de
llegar a nosotras. Durante el climaterio,
pueden aparecer sintomas psicologi-
cos como ansiedad, cambios de humor
e incluso depresion. Es importante un
abordaje integral por parte de un
equipo multidisciplinar”, comenta
Raquel Campo.
En este sentido, la matrona des-
taca la importancia de medir
la calidad de vida durante la
menopausia. "En Espana,
. contamos con la Escala
] Cervantes, que es muy util
paraevaluarelimpacto de
lamenopausiaenlacalidad
de vida de las mujeres”, explica.
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LA MATRONA ACOMPANA

Uno de los aspectos que mas resalta
Raquel Campo es el papel de las matro-
nas en este proceso. “La matrona es el
profesional sanitario de referencia para
la atencion a la mujer en los aspectos
relacionados con la salud sexual y repro-
ductiva a lo largo de toda su vida. Y, a
pesar de ello, muchas zonas de Espana
no cuentan con un numero adecuado
de matronas”, lamenta Raquel Campo.

La matrona puede proporcionar apoyo
en areas clave durante la menopausia,
desde la salud fisica hasta la emocionaly
sexual. "Ayudamos a mejorar la vivencia
delasexualidad, a desmitificar creencias
erroneas y a ofrecer herramientas para
vivir esta etapa de manera saludable y
positiva®, anade Raquel Campo.

OPORTUNIDAD

Lejos de ser solo una etapa de pérdida,
la menopausia también puede verse
como una oportunidad para el creci-
miento personal y el autoconocimiento.
"Es un momento ideal para trabajar en
la autoestima, el bienestar emocional
y realizar cambios positivos en el estilo
de vida. Como profesionales, debemos
validar las emociones de cada mujer y
acompanarlas en este proceso”, afirma
Raquel Campo.

La menopausia no debe ser temida, sino
entendidacomo una nueva fase de lavida,
llena deretos, aprendizajesy oportunida-
des.Las matronas, como expertas en salud
sexual y reproductiva, estan preparadas
para ofrecer apoyo integral a las mujeres
eneste crucialmomento. “iHablemos mas
de la menopausia y de como vivirla ple-
namente!”, concluye la matrona.
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SUELO PELVICO

PROLAPSO GENITAL: LA IMPORTANCIA

DE LA DETECCION PRECOZ

LA MATRONA MARGA ALVAREZ NOS DA LAS CLAVES PARA CONOCER Y DETECTAR DE FORMA PRECOZ
EL PROLAPSO GENITAL, UNO DE LOS TRASTORNOS RELACIONADOS CON EL SUELO PELVICO.

- Matrona en el Centro de Salud de Talayuela de Navalmoral de la Mata (Caceres)

L prolapso genital, tambiéen
conocido como prolapso
de 6rganos pélvicos (POP),
es una afeccion en la que los érganos
ubicados en la pelvis femenina (como
el utero, la vejiga, el recto o el intestino
delgado) descienden de su posicion
normal y protruyen hacia la vagina o
incluso hacia el exterior de esta.

TIPOS DE PROLAPSO

Existen distintos tipos en funcion del
organo afectado:

- Cistocele: prolapso de la vejiga hacia
la pared vaginal anterior.

- Prolapso uterino: descenso del utero
hacia la vagina.

- Enterocele: prolapso delintestino del-
gado hacia la parte superior de lavagina.
- Rectocele: prolapso del recto hacia la
pared vaginal posterior.

También puede darse el caso de que
desciendan dos o mas de ellos, agra-
vando los sintomas.

Elprolapso genital esta enmarcado den-
tro de las disfunciones de suelo pélvico.
Aunque no se trata de una enfermedad
mortal nimaligna, segun la matrona Mar-
ga Alvarez, “limita la vida de las muje-
res que lo sufren, ya que afecta nega-
tivamente a procesos fisiologicos, a la

funcion sexual y, por ende, a la calidad
devida”,

¢CUANDO APARECE?

El prolapso genital se puede dar en
cualquier etapa de la vida de la mujer,
pero lo mas frecuente es localizarlo en
mujeres posmenopausicas o que han
tenido varios partos vaginales.

Un estudio realizado recientemente en
Espana entre 1.146 mujeres mayores
de 18 anos identifico que al menos el
14% tenian prolapso genital sintomatico.
Otros estudios estiman que, como mini-
mo, el 50% de las puérperas muestran
modificacion del lugar anatomico de
alguno de estos 6rganos, aunque solo
el 10-20% presenta sintomatologia.

Por otro lado, algunos estudios indi-
can que, a la edad de 80 anos, apro-
ximadamente el 11% de las mujeres se
someteran a una o mas intervenciones
quirurgicas por incontinencia urinaria o
prolapso genital.

“El principal problema de esta patologia
es que esta infradiagnosticada, debi-
do a que muchas mujeres no informan
de ella, bien porque la consideran algo
normal después de varios partos y por el
envejecimiento, o bien porque se sienten
avergonzadas. Esto provoca que muchas
mujeres acudan a nuestras consultas
cuando ya tienen un prolapso de mayor
grado, reduciéndose asi las posibilida-
des terapéuticas”, afirma Marga Alvarez.

SINTOMAS

Generalmente, los sintomas dependen
del tipo y del grado de prolapso, pero
los mas comunes son:

- Sensacionde presionanivelde la pelvis.
- Sensacion o visualizacion de bulto
en la vagina.

- Anomalias en la miccion: mayor urgen-
cia miccional, sensacion de vaciado

B

ANATOMIA FEMENINA
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;

Con Prolapso Cistocele
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El 14% de las mujeres mayores de 18 anos tiene prolapso genital sintomatico.

incompleto o incontinencia de esfuerzo/
urgencia.

- Problemas intestinales: estrenimiento
0 sensacion de evacuacion incompleta.
- Alteracion de la imagen corporal y
baja autoestima.

- Dolor en la zona lumbar por tension
muscular.

- Irritacion e incluso sangrado vaginal
por friccion o exposicion del tejido pro-
lapsado al exterior.

- Dolor durante las relaciones sexuales
e insatisfaccion sexual.

DIAGNOSTICO
Y TRATAMIENTO

El prolapso se diagnotica fundamen-
talmente mediante una exploracion y
anamnesis detallada. “Podemos aprove-
char cualquier exploracion ginecologica
para buscar posibles factores de riesgo
ysintomas asociados. Un buen momento
para ello es cuando acuden a revisio-
nes para citologias o en las revisiones
posparto, lo cual facilita un diagndstico
precoz”, explica la matrona.

El 247 de las mujeres no sabe que
es el suelo pelvico ni su funcion

En julio de 2023, Sfera Media Group realizo una encuesta on-line a 1.463 mujeres espanolas embarazadas y con
hijos de hasta seis anos para analizar el nivel de conocimiento y atencion que prestan a su suelo pelvico. EL 76% de
las mujeres conoce qué es el suelo pélvico y su funcion, mientras que el resto ha oido hablar de ello, pero no sabe
exactamente qué es ni como funciona. Dos de cada tres mujeres estan preocupadas por la salud y el bienestar de
su suelo pélvico, y el tercio restante no le presta demasiada atencion. EL 44% de las entrevistadas ha experimentado
sintomas o problemas como pérdidas de orina, dolor pelvico o problemas en las relaciones sexuales.

En cuanto altratamiento, dependeraen
gran medida de la sintomatologia que
presente la mujer y de la afectacion en
su calidad de vida. Existen tratamientos
mas conservadores, como los gjercicios
del suelo pélvico o los pesarios vagina-
les, y opciones mas invasivas, como las
intervenciones quirurgicas para restaurar
los organos prolapsados.

“Es fundamental buscar el tratamiento
mas adecuado para cada paciente, a
través de un proceso de toma de deci-
siones compartidas. Es decir, informar
correctamente de todas las alternativas
que tiene y que sea la paciente quien
tome la decision”, explica Marga Alvarez.

;COMO PREVENIRLO?

Segun la matrona, la mejor forma de
prevenir este problema es tener un suelo
pélvico tonificado. En este sentido, se
ha comprobado que los habitos de vida
saludabley los gjercicios de suelo pélvi-
co son la primera linea de defensa para
evitar una futura disfuncion de este tipo.
Algunas formas de prevenirlo son:

- Fortalecer el suelo pélvico median-
te gjercicios de Kegel, especialmente
durante el embarazo y posparto.

- Mantener un peso saludable.

- Seguir una dieta equilibrada y rica
en fibra.

- Tener una buena higiene postural y
evitar cargar pesos excesivos o hacerlo
de forma correcta.

- Evitar el consumo de tabaco.

- Encasode padecerlas, tratar las enfer-
medades respiratorias cronicas (asma,
bronquitis, etc).

- Evitar el estrenimiento.

- Acudir a revisiones periddicas para
facilitar un diagnostico precoz.
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Confort durante el sueno

WWelcome Pod de Inglesina envuelve al bebé

en un espacio ergonomico y acogedor para
un descanso tranquilo y confortable.

+info: www.inglesina.es
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Cuidado de la zona
Intima
Gracias a su formula a base de ingredientes de

origen natural, el Gel Sensitivo Palomacare cuida la
zona vulvovaginal y reequilibra la microbiota.

+info: procarehealth.com
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Culito libre
de irritaciones

Con oxido de zinc y cera de abeja, la Crema Panal

de Calendula Weleda protege contra la irritacion
y alivia la piel enrojecida del culito del bebe.

+info: www.weleda.es
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Reduce las cicatrices

Los apositos de Trofolastin Reductor de Cicatrices
disminuyen el tamano de la cicatriz y ofrecen
resultados visibles en ocho semanas.

+info: trofolastin.es/cicatrices

Alimentacion tranquila

y comoda

Los biberones Philips Avent Natural Response tienen
una tetina que imita la forma y la textura del pecho,
facilitando la combinacion entre lactancia y biberon.

+info: www.philips.es
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Adios infecciones
intimas
Gracias a su formula mejorada, el protector intimo

Lactoflora ayuda a restablecer y mantener el
bienestar genitourinario desde el primer sintoma.

+info: lactoflora.es

Extractor manos libres

El extractor recargable de bolsillo Freestyle™ Hands
Free de Medela ofrece la flexibilidad de extraer

leche en cualquier momento y lugar.

+info: www.medela.com
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Alivia la sequedad
vulvar

Con un 92% de ingredientes de origen natural,
el Hidratante Intimo Vulvar de Isdin alivia el picor,
la irritacion y la sensacion de malestar.

+info: www.isdin.com/es

Biomecanica perinatal
para matronas

La matrona Susana Lafuente presenta esta guia practica
y accesible sobre biomecanica perinatal, disefada para

mejorar la atencion y el bienestar materno.

+info: www.amazon.es
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Descubre la gama de
Pilopeptan® Woman
para cabello, unas,
pestanas y cejas

“Datos Sell Out SKUs mujer. **Estudio clinico in vivo: Evaluacion de la efectividad de Pilopeptan® Intensive seguido de Pilopeptan® Woman Comprimidos en

mujeres con efluvio telégeno.



DIARIO DE UNA MATRONA

‘LA NECESIDAD MAS URGENTE ES
AUMENTAR EL RATIO DE MATRONAS
EN ATENCION PRIMARIA’

HABLAMOS CON LA PRESIDENTA DE LA ASOCIACION CIENTIFICA DE MATRONAS DE CASTILLA-LA MANCHA,
NURIA GONZALO, SOBRE LA SITUACION DE LA MATRONA EN SU COMUNIDAD.

NOMBRE
Nuria Gonzalo Bodoque

LUGAR DE NACIMIENTO:
Cuenca

CARGO/CENTRO:

Matrona en el Centro de Salud
Cuenca lll y Presidenta de la
ACMCM

AFICIONES:
La musica en directo y viajar

uria Gonzalo es matrona de

Atencién Primaria en su ciu-

dad natal, Cuenca, labor que
compagina con la presidencia de la
Asociacion de Matronas de Castilla-La
Mancha (ACMCM), desde donde trabaja
por la mejora de su profesion.

¢POR QUE ELEGISTE SER
MATRONA?

Alos 16 anoslotuve claro. Tras una larga
estancia en el hospitalacompanando a
mi abuela por motivos de salud, supe
que deseaba dedicarme a cuidar a las
personas. ;Y podria existir una profesion
mas bonita que la que cuiday acompana
a la mujer durante su embarazo, parto
y en todas las etapas de su ciclo vital?
Supe que no, asi que, desde entonces,
tuve claro que estudiaria para llegar a
ser matrona.

¢DESDE CUANDO FORMAS
PARTE DE LA ASOCIACION
CIENTIFICA DE MATRONAS
DE CASTILLA-LA MANCHA?

Desde el ano 2023. La ACMCM llevaba
unos anos en standby vy, tras la moviliza-
cion de nuestro colectivo a nivel nacional

durante elano pasado, surgio laideay la
demandade volveralaaccionconlaaso-
ciacion de matronas de nuestra region.

/QUE TE LLEVO A ASUMIR
LA PRESIDENCIA DE LA
ACMCM?

Creo que si algo me caracteriza es que
SOy una persona bastante reivindicativa.
Mi formacion en Valencia de la mano
de matronas muy comprometidas con
la profesion tambiéen tuvo mucho que
ver. En abril de 2023, decidi presentar-
me voluntaria para coger las riendas de
la asociacion junto con varias buenas
companeras, porque creiamos que las
matronas castellano-manchegas no
podiamos continuar sin representacion
a nivel regional.

¢EN QUE LINEAS ESTAIS
TRABAJANDO EN LA
ACTUALIDAD?

Lanecesidad mas urgente esaumentar
elratio de matronas en Atencion Primaria,
ya que nuestra comunidad esta muy por
debajo de la media nacional en cuanto
a numero de matronas.

Tambien estamosintentando que el100%
de las plazas EIR de matrona acreditadas
en nuestra comunidad se oferten, ya
que el relevo generacional, igual que
en el resto del pais, no va a ser posible.
Si no formamos mas matronas, nuestra
profesion esta en peligro de extincion.
Ademas, estamos apostando por la
actualizacion de conocimientos de
nuestro colectivo mediante la puesta
enmarchade varios cursos de formacion
muy interesantes.

;/QUE DESTACARIAS

DE LA JUNTA QUE

TE ACOMPANA AL FRENTE
DE LA ASOCIACION?

Creo que somos muy afortunadas por
conformar un equipo muy rico en cuanto
aideas, dedicacion eilusion por trabajar

pory para las companeras matronas de
nuestra comunidad.

;COMO ES LA SITUACION
DE LA MATRONA
MANCHEGA EN LA
ACTUALIDAD?

Existe mucha desigualdad dependien-
do de cada provincia o gerencia. En
algunos centros de Atencion Primaria,

los cupos de poblacion que llevan algu-
nas mujeres son inasumibles. Esto va
en detrimento del desarrollo de todas
nuestras competencias en Atencion
Primaria, ya que tan solo tenemos capa-
cidad de llevar a cabo el programa de
atencion al embarazo de bajo riesgo
y de cribado de cancer de cérvix. En
Atencion Especializada, hay mucha
variabilidad. En algunos hospitales,
estamos presentes en paritorios, plantas
de obstetricia y consultas de atencion
especializada. En otros, estamos tan
solo presentes en los paritorios.

¢CREES QUE RECIBIS
SUFICIENTE APOYO
POR PARTE DE LAS
ADMINISTRACIONES?

Hasta ahora, hemos salido con muy bue-
nasimpresiones de las distintas reunio-
nes que hemos tenido en nuestra corta
andadura. Tenemos esperanzade que se
nos escuche y se atiendan todas nues-
tras propuestas de mejora. Aun asi, es
imprescindible que estemos presentes
allidonde se decide el futuro de la pro-
fesion: Colegios Oficiales de Enfermeria,
equipos Directivos, sindicatos, etc.

EL 15 DE NOVIEMBRE SE
CELEBRA LA Il JORNADA
CIENTIFICA DE MATRONAS
ORGANIZADA POR
VUESTRA ASOCIACION.
:EN QUE VA A CONSISTIR?
JCUALES SON SUS
OBJETIVOS?

Hemos organizado con mucha ilusion
esta Jornada Cientifica que tendra lugar
en Tomelloso bajo el lema “Conociendo
elpasado, construyendo el futuro”, con el
fin de reunirnos, empoderarnos, formar-
nosy actualizar nuestros conocimientos
cientificos para avanzar como colectivo
profesional y brindar la mejor atencion
a las usuarias de nuestra comunidad.

NURIA EN TITULARES

Ademas de disfrutar de una manana
de ponencias de la mano de matronas
referentes de toda Espana, tendremos
una comida vy visita guiada por una de
las famosas bodegas manchegas de
Tomelloso, para, por la tarde, continuar
con varios talleres formativos practicos.
Esperamos que tenga tanto éxito como
la Jornada Cientifica del ano pasado.

¢QUE OTRAS
PROBLEMATICAS O
REIVINDICACIONES
TENEIS?

La grandisima falta de profesionales que
también tenemos en nuestraregion, que
repercute en la calidad de los cuidados
que podemos ofrecer. Necesitamos que
se formen masivamente matronas, bien
sea ofertando el 100% de las plazas EIR
acreditadas o logrando el Grado Univer-
sitario independiente de Matrona.

LA FORMACION

Y ACTUALIZACION
CONTINUA ES
INDISPENSABLE

EN VUESTRA PROFESION.
;POR QUE?

Afortunadamente, la ciencia nunca deja
de avanzar. Debemos trabajar en base a
la ultima evidencia cientifica disponible,
algo que conlleva evolucionar en cuanto
a los cuidados que ofrecemos durante
la atencion a las mujeres, por lo que es
importante no dejar de formarnos nunca.

;COMO TE IMAGINAS
LA PROFESION DE AQUII
A DIEZ ANOS?

Tengo la esperanza de que, en un futu-
ro proximo, las matronas recuperemos
el reconocimiento merecido y seamos
tantas que deje de preocuparnos el
hecho de que nuestra profesion pueda
desaparecer.

UN LUGAR PARA PERDERSE: Serrania Conquense y Alto Tajo
UN OBRA DE TEATRO: ELRey Leén

UNA FLOR: el tulipan

UN MOMENTO DEL DIA: el atardecer
UN LIBRO: cualquiera de Eva Garcia Saenz de Urturi

UNA CITA: “Todo pasa y todo llega”



