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Congreso Nacional

Honorable Cámara de Senadores

Asunción,   de junio de 2011
Señor Presidente:


Tengo el honor de dirigirme a Usted, y por su digno intermedio, a los señores Senadores de la Nación, en virtud al artículo 203 de la Constitución Nacional, concordantes con el artículo 105 del Reglamento Interno, para patrocinar como proyecto de Ley, la nota presentada por la Asociación de Obstetras del Paraguay, de fecha 6 de junio de 2011, por la cual remite el anteproyecto de ley “DEL EJERCICIO PROFESIONAL DE LA OBSTETRA EN LA REPÚBLICA DEL PARAGUAY”, que adjunto a la presente, con la siguiente exposición de motivos:

Por estas breves consideraciones, solicito la aprobación del proyecto de Ley. 
    
Sin otro particular, saludo al Señor Presidente muy cordialmente. 
GREGORIO ARECO

Senador de la Nación

AL Señor Presidente

Senador de la Nación

Don Oscar González Daher.

Honorable Cámara de Senadores

CONGRESO NACIONAL

E.                  S.                   D.

PRESENTACIÓN


El Código de Ética de Obstetricia es el conjunto sistematizado de normas que orientan y encauzan el ejercicio de la profesión, aplicando los conocimientos adquiridos en la formación académica sumados a los avances científicos y tecnológicos referentes a la profesión de obstetra, considerando los principios de carácter humano y moral que garanticen el desempeño honesto y la conducta intachable de todos y cada uno de los/las profesionales de todos los niveles de formación académica, aplicando la ciencia, la técnica y la cultura al servicio de la sociedad.


El/la Obstétra como profesional de alta responsabilidad en el campo de la salud reproductiva y humana comprometidos con los problemas individuales, colectivos y sociales de la comunidad, familia, mujeres, pareja, adolescentes, niñas/os, prestarán su servicios con el respeto calidez, calidad, justicia, discreción y sin discriminación de ninguna índole dentro del marco del secreto profesional quienes velarán con  interés y respeto por el ser humano desde el momento de la concepción y aún bajo amenazas mantendrán las normas éticas y respetarán las leyes y disposiciones vigentes en el país absteniéndose de actividades incompatibles con la dignidad profesional.


El conocimiento y cumplimiento de la ley del ejercicio profesional establecida, es requisito indispensable para la práctica de la profesión en el País.

PREÁMBULO 


La  Obstetricia como profesión de la salud cuya misión se desarrolla en torno a objetivos, que promueven condiciones de vida de la población con enfoque de Atención Integral de la Salud Sexual y Reproductiva, requieren para un buen ejercicio profesional, de una Ley,  que sirva de marco para el desempeño de sus funciones dentro de sus competencias.   

Él/ la Obstetra como profesional autónoma tiene la responsabilidad de tomar decisiones y acciones que en el ámbito más restringido se dirige a la mujer en su etapa  pre concepcional, gestacional, parto, puerperio, atención del recién nacido y lactancia materna y en el ámbito más amplio se ocupa del niño en su etapa lactante, pre escolar, escolar, adolescente, considerando a éstos como padres potenciales e interesándoles por la vida familiar, su inserción en la comunidad orientando sobre anticoncepción, ITS, VIH y la esterilidad; así como la atención de la mujer en su etapa de climaterio y la detección precoz del cáncer cervico uterino y mamario, considerando que la Ética forma parte del accionar diario y más aún con la aparición de nuevos conocimientos y tecnologías.

El establecimiento la ley del Ejercicio Profesional de  Obstetricia servirá de marco para el ejercicio profesional, considerando que, parte, de un contexto que unifica y delimita los conceptos sobre el hombre, la sociedad, la salud y los profesionales.

La presente Ley utiliza como referencia los documentos del marco regulatorio nacional, tales como: La Constitución Nacional del Paraguay (1992), y se hallan garantizadas por el Código  Sanitario, la Ley 1032/96 que crea el Sistema Nacional de Salud,  los convenios internacionales, la declaración de los derechos humanos, Código de Ética del Consejo Internacional de Matronas, Compendio de normas del Colegio de Obstétrices   del Perú, Chile, Ecuador, Uruguay, Argentina. 

La  Ley contempla los derechos de los usuarios, deberes y obligaciones de los profesionales en XI Capítulos y  46 artículos. 

ANTEPROYECTO DE LEY DEL EJERCICIO PROFESIONAL DEL/LA 

OBSTETRA EN EL PARAGUAY 2010

CAPITULO  I

DISPOSICIONES GENERALES
DEL OBJETO DE LA LEY

Art. 1º.- La presente Ley regula el ejercicio profesional del/la Obstetra, habilitado/a por el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social para el sector público, autárquico, privado, y el ejercicio libre de la profesión en toda la República del Paraguay dentro del marco constitucional, conjuntamente con los tratados, convenios y acuerdos internacionales aprobados y ratificados por el Congreso Nacional y su reglamentación  

DEL EJERCICIO PROFESIONAL 

Art. 2º.- El ejercicio profesional del/la Obstetra, a los efectos de esta Ley abarca: 

a. 
La atención integral de la mujer en todo su ciclo vital, del recién nacido,

       niño/a,  familia y comunidad en el ámbito de la salud  sexual y reproductiva, que comprenden las etapas: preconcepcional, concepcional y postconcepcional, en todos los niveles de atención en base a los conocimientos científicos, tecnológicos, de procedimientos, habilidades, destrezas y aptitudes que posee 

b. La participación en la organización, planificación, ejecución, monitoreo y evaluación de los servicios de salud e interactúa con el equipo multidisciplinario 
c. El desempeño en la docencia e investigación de acuerdo a los principios científicos y éticos integrados a las habilidades y capacidades resolutivas adquiridas en su formación profesional

DEL ÁMBITO DE APLICACIÓN DE ESTA LEY 

Art. Nº 3.- El ámbito de aplicación de esta Ley de acuerdo al perfil profesional, el Código de Ética de Obstetricia, aprobado por Resolución SG Nº 50; 07/02/2006 del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social, comprende: el desarrollo de la actividad obstétrica en las áreas asistenciales, comunitarias, administrativas, docencia e investigación en todas las dependencias públicas, autárquicas, privadas e independientes 

DE LOS PRINCIPIOS DE LA PRÁCTICA PROFESIONAL 

Art. Nº 4.- El ejercicio profesional del / la Obstetra, se fundamenta en los principios y valores que se consagra en la Constitución Nacional y demás leyes concordantes y todos aquellos que orientan el sistema de salud y seguridad social para todos los habitantes del territorio nacional 

Los principios y fundamentos específicos de la práctica profesional del/la  Obstetra, comprenden: 

a. Respeto: hacia el ser humano desde la concepción, teniendo en cuenta las características socio - económicas, culturales, religiosas, étnicas, históricas, políticas,  y los valores de la persona, familia y comunidad para una vida digna sin ningún tipo de discriminación  

b. Autonomía: para  la toma de decisiones, apoyando el derecho al consentimiento informado antes y durante la atención, asegurando la comunicación efectiva y respetuosa basada en relaciones interpersonales

c. Beneficencia: para actuar en beneficio de otros/as, promoviendo sus legítimos derechos 
d. No maleficencia: para prevenir y evitar daños  durante la práctica del ejercicio de la  profesión 
e. Calidad: en la atención a la mujer en todo su ciclo vital, al recién nacido, niño/a, familia y comunidad, fundamentada en conocimientos científicos, tecnológicos, humanos y éticos

f. Continuidad: en la atención integral a la mujer, recién nacido, niño/a, familia y comunidad

g. Justicia: en la atención  priorizando al de mayor riesgo o invalidez 

h. Solidaridad: con la usuaria, familia, comunidad, el/la colega y el equipo multidisciplinario, evitando expresiones o críticas que afecten la reputación moral y profesional 

CAPITULO  II

REQUISITOS PARA EL EJERCICIO DEL/ LA OBSTETRA

Art. 5º.- Para el ejercicio Profesional del La Obstetra  se requiere de lo siguiente:    

a. Poseer el titulo de Licenciado/a en Obstetricia otorgado por una Universidad reconocida en el país. Los/as profesionales, que opten títulos expedidos por universidades extranjeras deben proceder a su revalidación, por el órgano competente conforme a la Ley vigente

b. Poseer el título de Especialista en Obstetricia y Salud Materno Infantil otorgado por una Universidad reconocida en el país. Los/as profesionales, que opten títulos expedidos por universidades extranjeras deben proceder a su revalidación, por el órgano competente conforme a la Ley vigente

c.  Poseer el certificado de Técnico/a en Obstetricia expedido por una institución reconocida en el país  acorde a las leyes, los títulos expedidos por instituciones extranjeras deben revalidar por el órgano competente conforme a la Ley vigente

d. Poseer el certificado de Obstetra expedido por una Institución reconocida, por el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social y Ministerio de Educación y Cultura

e. Suscribir el título y/o certificado en las instancias públicas correspondientes y registrar en el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social, conforme al Art. Nº 215 del Código Sanitario 
f. Cumplir con todas las disposiciones de esta Ley y su reglamento 

DE LAS CONDICIONES PARA EL EJERCICIO PROFESIONAL DEL /LA OBSTETRA

Art. Nº 6.- El gobierno debe garantizar de acuerdo a la Constitución Nacional y el Código Sanitario, la infraestructura física, dotación de procedimientos técnicos-administrativos, registros para el sistema de información, transporte, comunicaciones, auditoria de servicios y medidas de seguridad que garantice al/la profesional Obstetra  actuar con autonomía, calidad, profesionalismo e independencia sin los cuales no podrá dar garantía de la atención de la mujer en todo su ciclo vital, familia y comunidad

Art. Nº 7.- De no contar con lo establecido en el Art. 06, el/la profesional Obstetra  debe informar  por escrito a la instancia correspondiente 

Art. Nº 8.- Los organismos empleadores públicos, autárquicos y privados, cumplirán con todas las disposiciones legales  y acuerdos nacionales e internacionales, sobre las condiciones de seguridad e insalubridad en el medio ambiente de trabajo del/la profesional Obstetra. El incumplimiento de está normativa será objeto de sanción, conforme al Código Sanitario, Código Laboral, de la Función Pública y del Ministerio de Justicia y Trabajo 

CAPITULO  III 

DE LAS COMPETENCIAS DEL/LA PROFESIONAL DEL / LA OBSTETRA

Art. Nº 9.- Corresponde al/la profesional Obstetra las siguientes competencias: 

a. Ejercer funciones asistenciales que estén de acuerdo a su perfil profesional y según las facultades que le confiere la normativa legal vigente, en relación a la atención integral de la mujer en todo su ciclo vital, del recién nacido, niño/a, familia y comunidad, en el ámbito de la salud  sexual y reproductiva, que comprenden las etapas: preconcepcional, concepcional y postconcepcional, en todos los niveles de atención en base a los conocimientos científicos, tecnológicos, de procedimientos, habilidades, destrezas y aptitudes que posee 

b. Conformar equipos multidisciplinarios que participen en la organización, planificación, ejecución, monitoreo y evaluación de los servicios de salud 
c. Participar en la formulación, ejecución, monitoreo y evaluación de políticas generales de salud, modelos de atención, aplicar criterios y estándares de calidad en las dimensiones éticas, científicas y tecnológicas inherentes a la profesión  
d. Ejercer consultoría, asesoría, consejería y realizar peritajes en el campo de su competencia profesional 
e. Desarrollar liderazgo en el ámbito de su desempeño profesional  
f. Asumir responsabilidades y funciones de docencia, gerencia, e investigación individual  y/o grupal tanto en áreas generales como especializadas y aquellas conexas con la naturaleza de su ejercicio 

g. Prescribir medicamentos de la especialidad y consignar la formula farmacéutica, posología, dosis, periodo de administración e informar a la usuaria sobre riesgos, contraindicaciones y reacciones adversas del mismo, en un recetario con membrete, letra legible, firma, sello y registro profesional 

h. Determinar  diagnóstico, decidir conducta y evolución según su competencia 
i. Registrar en la historia clínica y otros documentos de la institución el diagnóstico, la conducta y evolución de la usuaria 

j. Prescribir métodos auxiliares de diagnóstico para detectar alguna patología referente a la especialidad 

k. Realizar ecografía obstétrica y otros métodos de diagnóstico conforme a su competencia 

l. Determinar eficazmente riesgos de salud para referir oportuna y adecuadamente al nivel de atención de mayor complejidad 

m. Brindar las atenciones de emergencias obstétricas  en la atención integral del Aborto Incompleto y en caso necesario referir oportuna y adecuadamente al nivel de atención de mayor complejidad con la finalidad de prevenir la morbi mortalidad materno

n. Evitar servicios que no correspondan a su especialidad, salvo caso de emergencia, en ausencia del profesional idóneo  

Art. Nº 10.- Los cargos de Dirección, Supervisión  y Coordinación de los servicios de salud donde se preste atención materna e infantil en organismos públicos y autárquicos, serán desempeñados por Licenciada/o en Obstetricia; Especialista en Obstetricia y Salud Materno Infantil de nacionalidad paraguaya en las condiciones que determine el reglamento de esta Ley, según Articulo 5 Capítulo II 

Art. Nº 11.- Los cargos asistenciales en las áreas de: Salud Sexual y Reproductiva, Pre Natal, Urgencias Gineco Obstétrica, Pre Parto, Partos, Puerperio, Toco Quirúrgico, Neonatología, serán ocupados exclusivamente por Licenciadas/os en Obstetricia; Especialista en Obstetricia y Salud Materno Infantil, Técnicas/os en Obstetricia  

Art. Nº 12.- Solo podrán ejercer como profesionales de la Obstetricia aquellos que cumplan con los requisitos conforme al Capítulo II de esta Ley

Art. Nº 13.- La Dirección de Facultades, Escuelas, Instituciones, Carreras o programas que funcionen en las Universidades y organismos educativos cuya función se relacione con la formación de la profesión, estará a cargo de Licenciadas/os en Obstetricia, Especialista en Obstetricia y Salud Materno Infantil, de nacionalidad paraguaya

Art. Nº 14º.- El/la profesional Obstetra  debe: 

a. Organizar y vigilar la conformación cuantitativa y cualitativa de los recursos humanos de Obstetricia que requieran las instituciones de salud pública, autárquica y privada, para su funcionamiento de acuerdo a los criterios y normas establecidos por el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social
b.  Disponer que para el cálculo de la relación profesional/usuaria  estarán en base a normas nacionales e internacionales que tengan en cuenta el estado de salud de las usuarias que demanden mayor  o menor tiempo de atención de Obstetricia y la densidad poblacional 

c. Velar por la calidad de la formación profesional de las/os Obstetras del país 

CAPÍTULO IV

DERECHOS DEL/LA PROFESIONAL OBSTETRA 

Art. Nº 15.- El/la profesional  Obstetra posee  los siguientes derechos sin perjuicio de los consagrados en la Constitución Nacional, leyes competentes y convenios internacionales, por tanto debe: 
a. Ejercer libremente la profesión de Obstetra  en el sector público, autárquico privado e independiente

b. Ejercer la profesión  conforme al  marco del Código de Ética de Obstetricia

c. Desarrollar su labor en un ambiente adecuado para su salud física y mental, así como contar con los recursos humanos, equipos y materiales necesarios para su desempeño profesional

d. Disponer, administrar y/o habilitar consultorios, clínicas y sanatorios, conforme a normas legales establecidas por el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social

e. Ocupar cargos correspondientes en la estructura orgánica del Manual de Organización y Funciones aprobado por Resolución SG Nº 254 de fecha 2 de mayo de 2008 según títulos,  méritos y aptitudes 

f. Acceder a becas, convenios, capacitaciones, conforme a los avances tecnológicos para el progreso profesional y social

g. Formar parte  del Consejo Nacional de Salud y Consejo de Salud  Regional, departamental, sub distrital y local
h. Proponer innovaciones en la política del  Sistema Nacional de Salud 

i. Percibir remuneraciones equitativas y actualizadas de acuerdo a la legislación laboral vigente, sobre la base de un escalafón salarial proporcional a la jerarquía científica, calidad, responsabilidad y condiciones de trabajo que su ejercicio demanda
j. Desempeñar actividades profesionales conforme al Manual de funciones y procedimientos de Obstetricia

k. En casos de que al/la Profesional Obstetra se le asignen actividades o tareas diferentes a su competencia, podrá negarse a desempeñarlas cuando con ellas afecte su dignidad, ética, moral, por esta razón no se podrá menoscabar sus derechos o imponerle sanciones 
l. En casos que se le asigne al/la profesional actividades o tareas propias  a su competencia podrá abstenerse a realizar cuando afecte sus principios morales y  creencias religiosas, cuando la vida del ser humano no esté en riesgo, considerando el derecho a la objeción de conciencia, por estas razones  no se podrá imponer sanciones 

m. Poseer seguro médico estatal o privado 

n. Acceder al escalafonamiento  correspondiente en el sistema de salud, educación y otros, como profesional universitario de acuerdo a los títulos que acredite

o. Acceder a todos los beneficios que establece la Ley laboral y otras legislaciones vigentes  

p. Acceder a la Jubilación Ordinaria y Extraordinaria 

q. Acceder al retiro voluntario correspondiente conforme a la Ley

r. Tener derecho a la defensa legal e indemnización según leyes vigentes, en función de servicio

Art. Nº 16.- El/la profesional Obstetra debe ser notificado/a  por el organismo empleador de todas aquellas circunstancias que puedan ser peligrosas para su salud e incluso su vida, y de proveer al mismo  de equipo de protección personal 

OBLIGACIONES DEL/LA  PROFESIONAL OBSTETRA

Art. Nº 17.- Son obligaciones del/la profesional  Obstetra

a. Proteger la vida  desde la concepción y la salud de personas humanas en especial de la mujer en todo su ciclo vital, recién nacido, niño/a, familia y comunidad 

b. Cumplir con los preceptos establecidos en el Código de Ética de Obstetricia 

c. Desarrollar el trabajo profesional dentro de las políticas: sanitaria, comunitaria, asistencial, docencia e investigación establecidas en el país 
d. Atender a la población con acciones de promoción, prevención, protección, recuperación y rehabilitación de la salud para la reinserción en la sociedad
e. Coordinar  y colaborar en la atención de las personas humanas con capacidades diferentes 
f. Cumplir las obligaciones que establece la Constitución Nacional y leyes vigentes
g. Denunciar y abstenerse de participar en propagandas, promoción, venta y utilización de productos, cuando conoce los daños que produce o tiene dudas sobre los efectos que puedan causar  en los seres humanos y al ambiente

h. Brindar atención integral a la mujer en todo su ciclo vital, durante la gestación, detectar oportunamente signos y síntomas de alarma que puedan poner en riesgo la vida de la madre y/o feto, para una decisión y conducta pertinente y/o referencia a un nivel de atención de mayor complejidad  

i. Ofrecer atención con calidad y calidez, respeto a la dignidad humana durante todo el proceso y evitar comentarios dudas o preocupaciones que puedan alterar la evolución del ser humano 

j. Promover la preparación psicofísica para el parto sin temor, la lactancia materna exclusiva y consejería 

k. Evaluar el proceso del trabajo de parto controlando el bienestar materno- fetal con enfoque humanizado

l. Vigilar el trabajo de parto utilizando correctamente el partograma, que le permitirá detectar alteraciones del bienestar materno-fetal y decidir la conducta de acuerdo a los protocolos de atención

m. Realizar correctamente el parto eutócico respetando el proceso natural  

n. Brindar atención integral al binomio madre  y recién nacido/a durante el puerperio 

o. Promocionar la planificación familiar natural y artificial, consejería post evento obstétrico

p. Expedir certificado de nacido vivo y referir al Registro Civil para la inscripción del recién nacido

q. Coordinar su labor profesional con otros profesionales idóneos del equipo de salud

r. Velar para que se brinde la atención profesional  de Obstetricia de calidad, a la mujer en todo su ciclo vital, recién nacido, familia y comunidad sin distinción de clase social,  política, económica, etnia, edad, religión, área geográfica u otra condición

s. Gerenciar los servicios de salud del área de su competencia 

t. Velar  por el buen uso, mantenimiento y cuidados del patrimonio material de la institución y/o servicio a su cargo 

DE LAS PROHIBICIONES 
Art. N
º 18.- Al/la profesional Obstetra  en relación de dependencia, pública, autárquica, privada e independiente le está prohibido:

a. Interrumpir la gestación por cualquier razón, provocando el aborto o inducir el parto del feto vivo, no viable   

b.  Practicar la extracción manual o instrumental del embrión o feto vivo 

c.  Realizar y/o participar en investigaciones científicas que riñan con la ética y/o utilicen personas jurídicamente incapaces, privadas de la libertad o grupos minoritarios, en las cuales ellos o sus representantes legales no puedan otorgar libremente su consentimiento
d. Ejercer su profesión o actividad mientras padezcan enfermedades infectocontagiosas, psíquicas u otra enfermedad inhabilitante, de conformidad con la legislación vigente, situación que deberá ser fehacientemente comprobada por la autoridad sanitaria sin perjuicio  a sus derechos laborales adquiridos 
e. Informar y/o publicar documentos, secretos profesionales o historias clínicas, así como efectuar declaraciones técnicas profesionales, reservados a portavoces de la institución donde presta servicio
CAPÍTULO V

INSCRIPCIÓN Y CERTIFICACIÓN PROFESIONAL

EJERCICIO DEL PODER DISCIPLINARIO

Art. Nº 19.- El Registro Profesional será otorgado por el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social de acuerdo a la Ley vigente, previa suscripción de los títulos, diplomas o certificados para el ejercicio de la profesión de Obstetra  tanto en el nivel profesional y técnico. Esta deberá ser renovada según la reglamentación vigente 
Art. Nº 20.- El Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social asumirá como ente rector del ejercicio profesional, del poder disciplinario sobre el/la matriculado/a y el acatamiento de éste al cumplimiento de los deberes y obligaciones fijados por la Ley

Art. Nº 21- Son causa de suspensión del registro: 

a. A petición del/la interesado/a

b. Por sanción del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social ,según la aplicación de las leyes y reglamentos, en materia disciplinaria previo sumario administrativo

Art. Nº 22.- Son causa de cancelación de la matrícula:

a. A petición del/la interesado/a

b. Sanción del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social que inhabilite definitivamente para el ejercicio de la profesión o actividad; previo sumario administrativo 

c. Fallecimiento

Art. Nº 23.- El Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social, será la autoridad de aplicación de la presente Ley, y en tal carácter deberá: 

a. Llevar el registro de los/as profesionales y técnicos/as  Obstetras comprendidas en la presente Ley

b. Vigilar y controlar el ejercicio profesional del  la Obstetra, a través de una comisión permanente de asesoramiento, que designen los centros de formación y las asociaciones gremiales de profesionales que la representan

c. Ejercer todas las demás funciones y atribuciones que la presente Ley le otorga

CAPÍTULO VI

RÉGIMEN LABORAL 

Art. Nº 24.- La jornada laboral, en servicios públicos, autárquicos y privados, de profesionales y técnicos/as Obstetras, en las áreas de  consultorio externo, puerperio, consejería de Salud Sexual y Reproductiva tendrá  una duración que no excederá  seis (6) horas diarias, correspondiente a treinta (30) horas semanal y ciento veinte (120) horas mensual 

Art. Nº 25.- La jornada laboral, en servicios públicos, autárquicos y privados de profesionales y técnicos/as Obstetras, en las áreas críticas: neonatología, urgencias obstétricas y neonatales, quirófano, alto riesgo  tendrá  una duración de noventa y seis (96) horas mensual 

Art. Nº 26.- La jornada laboral, en servicios públicos, autárquicos y privados de profesionales y técnicos/as Obstetras, en sala de partos “área crítica” se realizará una 
guardia de veinte y cuatro (24) horas por semana que corresponde a noventa y seis (96) horas mensual

Art. Nº 27.- a) El tiempo de trabajo que exceda la jornada laboral establecida en los párrafos anteriores serán considerados como horas extraordinarias, según establezca la Ley Laboral

b)  La jornada laboral, servicios públicos, autárquicos y privados  correspondiente a feriados y horarios nocturnos da derecho al/la Profesional Obstetra percibir remuneración adicional según lo establece el Código Laboral vigente 
Art. N
º 28.- El/la Profesional Obstetra  mayor de 50 años y los imposibilitados por razones de enfermedad quedan exceptuados del trabajo de guardia 

Art. Nº 29.- El/la Profesional Obstetra tendrá la opción de continuar estudios de post grado, cuando esté solventada por el propio profesional, becas o por el empleador previa evaluación del desempeño, debe otorgar licencia con goce de sueldo por el tiempo que dure el estudio 
Art. Nº 30.- Las plazas vacantes de Profesionales en Obstetricia debidamente presupuestadas o contratadas deberán ser cubiertas única y exclusivamente por Profesionales, no pudiendo ser reprogramadas para otros profesionales de la Salud

Art. Nº 31.- Los honorarios de la práctica del/la profesional Obstetra se regirán por el reglamento de remuneración, establecidos para tal efecto por la Ley vigente y el escalafón sanitario 
CAPÍTULO VII

RÉGIMEN JUBILATORIO

Art. Nº 32.-  Para acceder al beneficio de la jubilación ordinaria, el/la profesional Obstetra debe reunir los siguientes requisitos: 

a. Cumplir cincuenta años de edad 

b. Aporte jubilatorio por veinticinco años de servicio

c. Los que hubieran realizado el equivalente al 50% (cincuenta por ciento) del aporte jubilatorio con arreglo al presente artículo, podrán acceder a la media jubilación

Art. Nº 33.- El/la profesional  Obstetra  podrá acceder al beneficio de la jubilación extraordinaria por motivos de enfermedad

CAPITULO VIII

REGIMEN DISCIPLINARIO              

Art. Nº 34.- El Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social ejercerá el poder disciplinario en hechos e infracciones relacionados con el ejercicio de la profesión con independencia de la responsabilidad civil, penal, laboral o administrativa que pueda imputarse al/la Profesional Obstetra  según leyes y reglamentos que rigen el sector público, autárquico y privado en materia disciplinaria: 

a. Amonestación verbal

b. Apercibimiento por escrito 

c. Sumario administrativo 

CAPÍTULO IX

DEL EJERCICIO ILEGAL  DE LA PROFESIÓN

Art. Nº 35.- Entiéndase por ejercicio ilegal de la Profesión del/la Obstetra, cuando sea ejercida por personas que no posea el título habilitante que lo acredita a realizar toda actividad dentro del campo de competencia de la profesión, y no esté autorizado/a para desempeñarse como tal.

Art. Nº 36.- Quien sin llenar los requisitos de la presente Ley y su reglamentación, ejerza la Profesión de Obstetra en el país, recibirá las sanciones que la Ley ordinaria fija para los casos del ejercicio ilegal de la profesión, e igual disposición regirá para los empleadores que no cumplan con los/as postulados/as 

Art. Nº 37.- Las normas procesales de la presente Ley, serán adecuadas a la Constitución Nacional, Ley Nº 1626/00 “De la Función Pública”, a más de los insertados en el Código Sanitario, Código Civil, Código Procesal y Penal, Ley de la Obstetricia, Código de Ética de Obstetricia, Manual de procedimientos y funciones de la Obstetricia conforme al caso. 

CAPÍTULO X

EL SECRETO PROFESIONAL

Art. Nº 38.- Entiéndase por Secreto Profesional la reserva que debe guardar el/la Profesional Obstetra para garantizar el derecho a la intimidad en el cuidado de los seres humanos. Forma parte del mismo todo cuanto se ha visto, oído, deducido y escrito

Art. Nº 39.- El Secreto Profesional es inviolable, y el/la Profesional Obstetra está obligado/a a guardarlo

Art. Nº 40.- El Secreto Profesional será revelado cuando:

a) Mande la Ley

b) La persona atendida autoriza al/la profesional

c) El/la profesional Obstetra hace denuncia de enfermedades infectocontagiosas de obligatoria notificación, ante las autoridades competentes

d) Se trate de salvar la vida del ser humano

e) En el desarrollo de un proceso judicial, se trate de impedir la condena de un inocente

CAPÍTULO XI

DISPOSICIONES FINALES

HONORARIOS DE LA PRÁCTICA, PRIVADA E INDEPENDIENTE DEL / LA OBSTETRA

Art. 41.- Los honorarios de la práctica privada e independiente del/la profesional Obstetra se regirán por el reglamento de honorarios, establecidos para tal efecto

DISPOSICIONES LEGALES SUPLEMENTARIAS

Art. 42.- En todo lo no previsto por la presente Ley, se aplicarán las disposiciones de la Constitución Nacional, y en forma supletoria  las leyes laborales, de la Función Pública,  el Código Sanitario y demás leyes vigentes

REGLAMENTACIÓN DE LA LEY

Art. 43.- Esta Ley será reglamentada por el Poder Ejecutivo, en el plazo de ciento veinte días de su promulgación 

DEROGATORIA

Art.- 44.- Deróguese todas las disposiciones  legales contrarias a esta Ley

Art. 45.- Comuníquese al Poder Ejecutivo.
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PRESENTACIÓN

La Dirección de Obstetricia del MSP y BS., considera que para mejorar la capacidad de funcionamiento del Sistema Nacional de Salud y afrontar los numerosos desafíos que se presenta durante el desempeño institucional de los Recursos Humanos en Salud, es fundamental que los Servicios de Obstetricia constituyan una plataforma desde la que se puede identificar las intervenciones sanitarias con miras a facilitar el cumplimiento de los objetivos.

Como estrategia para el mismo presenta este documento como guía practica, dinámica y de fortalecimiento de los servicios Materno Infantil que garantice la creatividad, refuerce el trabajo en equipo, que armonice la distribución de funciones  y logre una mejor definición de sus roles.

El Manual de “Organización y Funciones de la Dirección de Obstetricia”, surge de un equipo de trabajo conjunto y participativo e Interinstitucional, integrado por Recursos Humanos comprometidos en la elaboración y validación con base a las cinco esferas básicas de intervención:

1. Aumento de la capacidad y planificación  de los Recursos Humanos

2. Gestión del Personal

3. Prácticas basadas en evidencia  científica.

4. Educación Permanente

5. Rectoría.

La capacidad de funcionamiento del Sistema Nacional de Salud para responder a estos retos de rígida evolución, mantener e incluso mejorar la calidad, la eficiencia y la equidad de los servicios, sigue dependiendo del compromiso, la vocación del servicio, los conocimientos, habilidades y destreza, técnicas especificas y de gerencia de profesionales obstetras en la atención de la salud altamente calificada (adecuadamente entrenada) y equipadas, disponible en el lugar y en el momento en que se necesitan, traduciendo en la palabra “Acción”  y amparada por una guía  basada, en una visión que permita a estos profesionales poder enfrentar desafíos, dotarlo de herramientas conceptuales, no solamente herramientas basadas en el cómo y el porqué, sino además en lo personal, para su desarrollo y la gestión del talento humano.

Integra este Manual, en el apartado anexo I, los servicios de obstetricia por niveles de atención, cubriendo a los Dispensarios, Puestos de Salud, Centros de Salud, Hospital Distrital, Hospital Regional, Hospital General y Especializado.

Construir esta visión, debe ser la resultante de una combinación de varios recursos (conocimientos, información, relaciones, saber, saber hacer y saber ser) para lograr reacciones, decisiones y conductas conducentes a un desempeño basado en la calidad y la excelencia. Para tal efecto presentamos el “Manual de Organización y Funciones de la Dirección de Obstetricia”, con el propósito  de que el mismo sirva como instrumento de capacitación y guía  para los profesionales que conforman el equipo de Salud  de está Dirección.

MISIÓN

Fortalecer el liderazgo de los Recursos Humanos en Obstetricia, en la implementación, coordinación y seguimiento de las actividades de Salud Sexual y Reproductiva en los Servicios Materno Infantil con estrategias que garantice la atención humanizada con enfoque de Derecho, Género  y Equidad a la Mujer y al Niño/a, la Familia y Comunidad en concordancia con la Política Nacional de Salud. 

VISIÓN

Como componente de la estructura organizativa del Ministerio de Salud, liderar los procesos de cambio, para garantizar la atención integral de la madre, niño/a, familia y comunidad, con calidad, excelencia  técnica y humana en todos los niveles del sistema, velando por el buen desempeño y la distribución equitativa de los recursos humanos de obstetricia en los servicios materno infantil del país.

BASE LEGAL

· Constitución Nacional

· Ley Nº 836/80, Código Sanitario

· Ley Nº 1626 de la Función Pública

· Ley  Nº 1032/96 Que crea el Sistema Nacional de Salud. 

· Decreto Nº  21.376 de fecha 5 de junio de 1.998 “Por la cual se establece la nueva organización funcional del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social”. 

· Resolución S.G. N° 181, del 20/10/1993, se establece la estructura interna y funciones generales de la Dirección de Obstetricia como una dependencia técnica, normativa dentro de la estructura organizacional y funcional del M.S.P. y B.S.

· Resolución S.G. N° 219, del 26/04/1994, posteriormente se eleva a Categoría de Dirección.

· Resolución Nº 616 del 12/XI/99, actualmente depende de la Dependencia de la Dirección General de Desarrollos y Servicios de Salud. 

· El M.S.P. Y B.S., por Resolución de S.G. N° 463, aprueba el documento “Organización de los Servicios de Salud en el Marco de la Reforma Sectorial”, como instrumento válido para el cambio cuyo objetivo es orientar y promover un proceso de mejoramiento continuo de la calidad de atención que brindan los establecimiento de salud a la población de todo el país, en el contexto del Sistema Nacional de la Salud.

ORGANIGRAMA FUNCIONAL
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POR LA CUAL SE REESTRUCTURA LA ORGANIZACION FUNCIONAL DE LA
DIRECCION DE OBSTETRICIA, DEPENDIENTE DE LA DIRECCION GENERAL
DE DESARROLLO DE SERVICIOS DE SALUD, DEL MINISTERIO DE SALUD

PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL.
Asuncién, 04 de ’Wzﬁ de 2008

El proyecto de Manual de Organizacién y Funciones de la Direccién de
Obstetricia del Ministerio de Salud Piblica y Bienestar y Social, elaborado por
dicha dependencia conjuntamente con la Unidad de Organizacioén y Métodos; y

VISTO:

CONSIDERANDO:

Que el Decreto N° 4674 “Por el cual se reestructura el Ministerio de Salud
Publica y Bienestar Social”, en su Articulo 2°, autoriza a dicha Cartera de Estado
a reglamentar la organizacién y funcionamiento de las Unidades que conforman
la nueva estructura organica de la Institucién ¥ de sus respectivas dependencias.

Que el Decreto N° 21,376/98 en el Articulo 20° numeral 7, establece que
una de las funciones especificas del Ministro del ramo es la de dictar resoluciones
que regulen la actividad de los diversos programas y servicios, reglamenten su
organizacién y determinen sus funciones;

POR TANTO, de conformidad con las disposiciones legales invocadas; y en uso de
sus atribuciones;

EL MINISTRO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL
: RESUELVE: ’

Articulo 1°. Aprobar la nueva estructura organica de la Direccién de
Obstetricia, dependiente de la Direccién General de Desarrollo de
Servicios de Salud, asi como el Manual de Orgarizacién y
Funciones que forma parte, como anexo, de la presente
Resolucién.

Articulo 2°. Encomendar a la Direccién de Obstetricia la implementacién y
aplicacién de dicho Manual, a partir de la fecha de esta
Resolucién; asi como la realizacion de las capacitaciones
necesarias para la adecuada utilizacién del mismo.

Articulo 3°. Dejar sin efecto todas las Resolucione§ anteriores contrarias a las
disposiciones contenidas en ésta.

}' . .
Articulo 4°. Comunicar a quienes corresponda y cumplido, archivar.
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Obs.: _ _ _ _  Dependiente Lineal y Funcionalmente a la Dirección de Asesoría Jurídica del M.S.P.y B.S.   

……… Convocado por la Dirección de Obstetricia.

- - - - - - -   Dependencias ubicadas físicamente en Hospitales, Regiones Sanitarias y      

                  Hospital Materno Infantil.

Dependencia:

Dirección de Obstetricia

Subordinado a:

Dirección General de Desarrollo de los Servicios de Salud 
FUNCIONES:

1. Planear, organizar, coordinar, dirigir y controlar las actividades de todas las Dependencias de la Dirección de Obstetricia.

2. Elaborar el Cronograma de las Actividades según Funciones y Presupuesto de la Dirección con sus respectivas Unidades Técnicas.

3. Ejercer la representación de la Dirección, ante otras organizaciones, Entidades gubernamentales y no gubernamentales, gremios Nacionales e Internacionales.

4. Diseñar e implementar la formación y capacitación del personal de Obstetricia orientado a los procesos de cambios, para garantizar la atención a la población. 

5. Diseñar el Programa de Capacitaciones en coordinación con las Regiones Sanitarias y Hospitales de los servicios Materno-Infantil para mejorar las funciones esenciales en la planeación, organización, ejecución, evaluación y control.

6. Participar en la actualización y validacion de perfiles educacionales, diseños curriculares, Programas  de  estudio  basados  en la competencia en el área de Obstetricia Materno Infantil, para garantizar la calidad.

7. Coordinar con las Escuelas de Obstetricia del país para mejorar la formación de profesionales obstetras, que permitan dar respuesta a las  necesidades del país.

8. Coordinar con las Obstetras Jefes Regionales y Hospitales de los Servicios para evaluar y asegurar una formación de calidad a las estudiantes en práctica en los Servicios de Salud del  país.

9. Promover el desarrollo de la Obstetricia como área de atención que contribuye al mejoramiento de la salud de la población (con énfasis en la salud de la mujer, su hijo, familia y comunidad) y el desarrollo del país.

10. Vigilar la Formación académica en el área de Obstetricia en las Universidades del País como ente rector del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social.

11. Promover la coordinación interinstitucional entre los servicios de Obstetricia.

12. Estudiar y promover los marcos legales necesarios y la  reglamentación suficiente que permita el ejercicio profesional de la Obstetricia.

13. Promover  la investigación profesional, en  la propia disciplina, que permita aportar con evidencia científica para el desarrollo de la profesión de la obstetra.

14. Asesorar a los diferentes niveles administrativos y Técnicos que se relacionen con Obstetricia, Salud y Desarrollo.

15. Mantener Coordinación funcional con los Directores Generales del nivel central, Regiones Sanitarias, Hospitales y otras dependencias del M.S.P. y B.S.

16. Mantener comunicación permanente con las autoridades departamentales, Directores, Jefes de Departamentos y a la población en general, sobre las normas, disposiciones y procedimientos legales vigentes que tengan relación con las actividades de obstetricia.

17. Convocar a reuniones de trabajo periódicos a Jefes de Obstetricia de Regiones y Hospitales Materno Infantil, a fin de coordinar el avance de los programas operativos anuales.

18. Participar y Coordinar los programas para Jornadas, Congresos, Cursos, Seminarios y Talleres que desarrollen los conocimientos  en el Área de la Obstetricia.

19. Mantener un censo de los RR.HH. de Obstetricia con que se cuenta a nivel Nacional, a fin de generar un banco de datos actualizado.

20. Solicitar a la Dirección General de Recursos Humanos del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social, nombramientos, contrataciones, promoción, traslado, remoción y/o cesantía del personal administrativo profesional y técnico conforme a la legislación vigente y las políticas establecidas por la Institución.

21. Elaborar el anteproyecto de presupuesto anual para la Dirección.

22. Preparar el Plan Operativo Anual de Actividades (POA). 

23. Preparar el Plan Anual de Compras (PAC).

24. Preparar el informe estadístico mensual de actividades de la Dirección.

25. Realizar todas las demás funciones atinentes al sector.

Dependencia:

Secretaria

Subordinado a:

Dirección de Obstetricia
FUNCIONES:

1. Recibir, registrar, archivar los documentos,  correspondencias;  telegramas,  circulares, resoluciones,  invitaciones,  telefax, revistas y otros dirigidos a la Dirección.

2. Recibir  y  entregar  notas  y  documentos que requieran la aprobación y firma de la Dirección.

3. Redactar notas, circulares, resoluciones, memorandum, invitaciones correspondencias  y  cualquier  otro  tipo  de  escrito  y  proceder  a  la   distribución   de   los   mismos,  conforme  a  las  instrucciones recibidas de la Dirección.

4. Mantener adecuadamente organizado y  actualizado el archivo de la documentación recibida y remitida.

5. Controlar la limpieza  y  ordenamiento  de  la oficina de la Dirección.

6. Atender a  las personas que desean audiencias o reuniones con el/la Director/a y organizar la agenda.

7. Tramitar  en  el  día  todos  los  documentos  dirigidos  a la Dirección 

8. Controlar  el  uso  racional de  los  equipos,  materiales y  útiles de la 
oficina a su cargo.

9. Tener   a  su   cargo  la  operación   del   telefax,   llevar  el   registro  de  la  documentación  remitida  y  recibida.

10. Recibir  llamadas  telefónicas  y pasar las comunicaciones al Director/a previa consulta con el/la misma.

11. Atender  las  consultas  de  los  demás  sectores  de la Institución y de terceros dirigidos a dicha secretaría.

12. Mantener  informado a la Dirección  respecto a  las actividades y  novedades de la   secretaría   y   realizar  las  consultas  que  fueren necesarias en el momento oportuno.

13. Llevar  un  registro  de   las  actividades desarrolladas por la secretaría.

14. Elaborar informes  acerca de las actividades  desarrolladas y  remitir   a
la  Dirección.
15. Mantener   actualizada   la  agenda   de  nombres y números telefónicos de personas e  Instituciones   con    los   cuales  la  Dirección mantiene contactos.
16.  Solicitar  la  provisión  de  materiales  y  útiles  de  oficina  así  como elementos de consumo de acuerdo a las necesidades.
17. Participar en las reuniones mensuales convocadas por la Directora de la Dirección. 

18. Llegar puntualmente a su lugar de trabajo y cumplir el horario correspondiente. 

19. Participar en Congresos, Cursos, Seminarios, Talleres que desarrollen los conocimientos.

20. Elevar informes técnicos  a la Dirección de Obstetricia.

21. Mantener informado a /la Director/a respecto a las actividades y  novedades  del Dpto. a su  cargo y realizar  las consultas que fuera necesaria en el momento oportuno y Corregir deficiencia.

22. Otras actividades propias del área de su responsabilidad.

Dependencia:

Asesoría Jurídica

Subordinado a:
Dependiente Lineal y Funcionalmente de la Dirección de        Asesoría Jurídica del M.S.P. y B.S.

Misión:

Garantizar el cumplimiento de las disposiciones legales en todas las actividades que desarrollan las Dependencias de la Dirección de Obstetricia.

FUNCIONES:

1. Asesorar al Director de Obstetricia  y otros niveles dependientes del mismo, en materias de procedimientos Jurídicos vigentes y recomendar las acciones a ser tomadas.

2. Mantener actualizado permanentemente el archivo de Tratados, Leyes, Decretos, Resoluciones, Reglamentos y Circulares que tengan relación con las actividades de la Dirección de Obstetricia. Coordinar su difusión, interpretación y aplicación en todas las Dependencias.

3. Asesorar a la Dirección de Obstetricia y otros niveles dependientes del mismo, en la elaboración de proyectos de Leyes, Decretos, Resoluciones, Circulares e instrucciones que se propongan al señor Ministro de Salud.

4. Asesorar a la Dirección de Obstetricia en la revisión de Proyectos, Convenios y otros en las que participen el Ministerio de Salud y tenga relación con las responsabilidades de la Dirección de Obstetricia.

5. Por indicación de la Dirección de Obstetricia, orientar a los Asesores Jurídicos Regionales, Hospitales, Institutos y Programas en asuntos relacionados y vinculados con la gestión de Obstetricia.

6. Estudiar las Normas de Legislación y reglamentación necesaria sobre la práctica y docencia de Obstetricia.

7. Mantener permanentemente informado al Director en asuntos relacionados con nuevas disposiciones jurídicas.

8. Otras actividades propias del área de su responsabilidad.

Dependencia:

Comité interinstitucional

El comité interinstitucional esta integrado por Servicios de Salud, Universidades y Gremios, convocado por la Dirección de Obstetricia del M.S.P. y B.S. cuando las considere necesaria:

Servicios de Salud:

· Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social

· Dirección de Obstetricia

· Regiones Sanitarias

· Hospitales Materno Infantil

· Hospital Nacional de Itagua

· Otras Instituciones de la Salud

· Instituto de Previsión Social - IPS

· Hospital Militar

· Hospital Policial

· Sanatorio Privado 

· Cruz Roja Paraguaya

Gremios:

· Asociación de Obstetras del Paraguay  - AOP

· Otros del Área

Universidades Públicas y Privadas: 

· Instituto Andrés Barbero (UNA)

· Escuela de Obstetricia IAB (UNA)

· Universidad Católica de Asunción

· Otros 

Dependencia:
Departamento de Coordinación y Supervisión de Regiones Sanitarias
Subordinado a:
Dirección de Obstetricia 
FUNCIONES:

1. Supervisar, Monitorear y Evaluar la organización la gestión y la calidad de los Servicios en el Área Obstétrica y Materno Infantil en los diferentes niveles de atención y complejidad de los Servicios dependiente del M.S.P. y B.S. 

2. Visitar los servicios según Cronograma de actividades establecido. 

3. Acompañar el proceso de gestión para la organización de los servicios.

4. Participar en las reuniones de interés.-

5. Coordinar con las Regiones Sanitarias y otros sectores de la Institución  las   actividades de los Servicios.

6. Supervisar los servicios de  salud, dependiente del M.S.P. y B.S. y del sector privado.

7. Diagnosticar  las  debilidades  y  fortalezas  de  los   servicios.

8. Ofrecer propuestas de organización y funcionamiento del Servicio en el área Materno  Infantil.-

9. Coordinar  con  el Departamento  de  Capacitación  e Investigación, la Capacitación en los Servicios de los Recursos Humanos, del área según diagnóstico de las necesidades.

10. Participar  en    la   Elaboración   del   Presupuesto  de   la  Dirección de Obstetricia POA.

11. Planificar las Actividades del Dpto. con  los Jefes de  Servicios de salud según prioridad.

12. Participar en la elaboración de Indicadores y organización de Control de Gestión de las  Regiones Sanitarias. 

13. Mantener actualizado el censo de Recursos Humanos en Obstetricia de las Regiones Sanitarias.

14. Gerenciar materiales y equipos para los proyectos educativos en los servicios de Salud.

15. Participar en las reuniones mensuales convocadas por la Directora de la Dirección. 

16. Participar en Congresos, Cursos, Seminarios, Talleres que desarrollen los conocimientos  en el Área de la Obstetricia.

17. Elevar informes técnicos  a la Dirección de Obstetricia.

18. Mantener informado a /la Director/a respecto a las actividades y  novedades  del Dpto. a su  cargo y realizar  las consultas que fueran necesarias en el momento oportuno y Corregir deficiencias.

19. Otras actividades propias del área de su responsabilidad.

Dependencia:
Departamento de Coordinación y Supervisión de Hospitales       Materno Infantil
Subordinado a:

Dirección de Obstetricia 
FUNCIONES:

1. - Supervisar, Monitorear y Evaluar la organización la gestión y la calidad de los Servicios en el Área Obstétrica de los Hospitales   Materno Infantil en los diferentes niveles de atención y complejidad de los Servicios dependiente del M.S.P. y B.S. 

2. Visitar los servicios según Cronograma establecido 

3. Acompañar el proceso de gestión para la organización de los servicios.

4. Participar en las reuniones de interés.

5. Coordinar con los Jefes de Hospitales otros sectores  de  la Institución  las   actividades  relacionadas    AL AREA.

6. Supervisar los servicios de  salud, dependiente del M.S.P. &. B.S. y del sector privado.

7. Diagnosticar  las  debilidades en los servicios y  fortalecerlas.

8. Ofrecer propuestas de organización y funcionamiento del Servicio en el   área  Materno  Infantil.-

9. Coordinar  con  el Dpto.  de  Capacitación  e Investigación la Capacitación en Servicio de los Recursos Humanos del área según diagnóstico de las necesidades de atención integral a la usuaria, familia y comunidad.-

10. Participar  en    la   Elaboración   del   Presupuesto  de   la  Dirección de Obstetricia POA.

11. Planificar las Actividades y organización con los Jefe de Hospitales y de los Servicios de salud según prioridad.

12. Participar en la elaboración de Indicadores y organización de Control de Gestión  de Hospitales Materno Infantil 

13. Mantener actualizado el censo de Recursos Humanos en Obstetricia de los Hospitales

14. Participar en las reuniones mensuales convocadas por la Directora de la Dirección. 

15. Participar en Congresos, Cursos, Seminarios, Talleres que desarrollen los conocimientos  en el Área de la Obstetricia.

16. Elevar informes técnicos  a la Dirección de Obstetricia.

17. Mantener informado a /la Director/a respecto a las actividades y  novedades  del Dpto. a su  cargo y realizar  las consultas que fueran necesarias en el momento oportuno y Corregir deficiencias. 

18. Otras actividades propias del área de su responsabilidad.

Dependencia:

Departamento de Educación Permanente e Investigación 

Operativa

Subordinado a:

Dirección de Obstetricia 
FUNCIONES:

1. Implementar el Programa de Capacitación aprobado según Normas del M.S.P. y  B.S. con  enfoque integral, acorde a las necesidades del personal de los Servicios de Salud del área de Obstetricia y Materno Infantil, con énfasis en la Investigación, a fin de contribuir a mejorar  el Perfil Epidemiológico de la morbi-mortalidad materno infantil.

2. Coordinar, dirigir y controlar las actividades  desarrolladas en los servicios de las Regiones Sanitarias y de Hospitales Materno Infantil, en asuntos relacionados con su área.

3. Mantener informado a /la Director/a respecto a las actividades y  novedades  del Dpto. a su  cargo y realizar  las consultas que fueran necesarias en el momento oportuno y Corregir deficiencias

4. Fomentar y elaborar proyectos o programas de educación permanente de los Recursos Humanos en Obstetricia, con financiamiento y apoyo de las ONGs., Cooperaciones internacionales y Gremios. 

5. Participar en Investigaciones de manera a identificar  la  situación  de  salud, y Elaborar proyectos. 

6. Actualizar la base de datos, de los RRHH en Obstetricia egresados por nivel de formación a nivel nacional, para lo que hubiere lugar. 

7. Elevar informes técnicos  a la Dirección de Obstetricia.

8. Participar de las reuniones de trabajo convocadas por los diferentes Departamentos y Direcciones de M.S.P. y B.S.

9. Gestionar  y proponer la dotación  de Recursos  Humanos en Obstetricia  según el nivel de complejidad de los servicios de salud. 

10. Gerenciar    materiales  y  equipos para   los proyectos  educativos en los servicios.

11. Coordinar acciones de supervisión, monitoreo y evaluación con el INS., de los cursos  de formación en Obstetricia de las Instituciones Publicas y  Privadas

12. Participar en la actualización y validacion de perfiles educacionales, diseños curriculares, Programas  de  estudio  basados  en  la  competencia en el área  de la  Obstetricia Materno Infantil para garantizar la calidad.

13. Elaborar el informe de  Actividades de esta dependencia para el consolidado anual de la Dirección

14. Cooperar con los organismos Nacionales e Internacionales en el  intercambio de base   de   datos,  boletines,   noticias,  etc

15. Difundir  y   publicar  investigaciones   en  Salud   Materno  Infantil, a  fin     implementar  los cambios propuestos

16. Participar en Congresos, Cursos, Seminarios, Talleres que desarrollen los conocimientos  en el Área de la Obstetricia.

17. Participar en las reuniones mensuales convocadas por la Directora de la Dirección. 

18. Preparar el Plan Operativo Anual de Actividades (POA). 

19. Preparar el Plan Anual de Compras (PAC).

20. Otras actividades propias del área de su responsabilidad.

Dependencia:

Supervisión, Monitoreo y Evaluación

Subordinado a:
Dirección de Obstetricia 
FUNCIONES:

1. Supervisar, Monitorear y Evaluar la organización, la gestión y la calidad de los Servicios en el Área Obstétrica y  Materno Infantil en los diferentes niveles de atención y complejidad de los Servicios dependiente del M.S.P. y B.S. 

2. Visitar los servicios según Cronograma establecido.

3. Acompañar el proceso de gestión para la organización de los servicios.

4. Participar en las reuniones de interés.

5. Coordinar, supervisar y brindar Apoyo Técnico  a los  Servicios de Obstetricias del País.

6. Supervisar los servicios de  salud, dependientes del M.S.P. y B.S. y del sector privado.

7. Diagnosticar  las  debilidades  y  fortalezas  de  los   servicios.

8. Ofrecer propuestas de organización y funcionamiento del Servicio en el área  Materno Infantil de los Hospitales y Regiones Sanitarias.

9. Coordinar  con  el Dpto. de  Capacitación  e Investigación la Capacitación en Servicio de los Recursos Humanos del área según diagnóstico de las necesidades de atención integral a la usuaria, familia y comunidad.

10. Participar  en    la   Elaboración   del   Presupuesto  de   la  Dirección de Obstetricia POA  y PAC.

11. Planificar las Actividades del Dpto. y de los Servicios de salud según prioridad.

12. Participar en la elaboración de Indicadores y organización de Control de Gestión según resultado de Hospitales y Regiones Sanitarias. 

13. Participar en las reuniones mensuales convocadas por la Directora de la Dirección. 

14. Participar en Congresos, Cursos, Seminarios, Talleres que desarrollen los conocimientos  en el Área de la Obstetricia.

15. Elevar informes técnicos  a la Dirección de Obstetricia.

16. Mantener informado a /la Director/a respecto a las actividades y  novedades  del Dpto. a su  cargo y realizar  las consultas que fueran necesarias en el momento oportuno y Corregir deficiencias.

17. Otras actividades propias del área de su responsabilidad.
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1.1 OBSTETRICIA:


Es la ciencia y el arte de la reproducción humana, la palabra  proviene del francés “obstetrix”, que significa comadrona. (Bookmiller  - Bowen)

1.2 OBSTÈTRA: 

Es una persona que habiendo sido regularmente admitida a un programa educativo sobre Obstetricia, debidamente reconocido en el país en el que reside, habiendo completado con éxito el programa de estudios de la Carrera de Obstetricia y  adquirido las competencias requeridas para ser registrada y autorizada para ejercer como Obstetra.                  

Deberá ser capaz de ofrecer la supervisión, el cuidado y los consejos necesarios a la mujer durante su embarazo, parto y el periodo de post parto, de dirigir los partos bajo su propia responsabilidad y de prodigar los cuidados al recién nacido y al lactante. 

Estos cuidados incluyen las medidas preventivas, la detección de condiciones de riesgos, tanto en la madre como en el niño y la ejecución de medidas de emergencia en ausencia de la asistencia médica. 

El/ella tiene una importante tarea  de asesoramiento y educación en materia de salud, no solo para las mujeres, sino también dentro de la familia y la comunidad. El trabajo debe comprender educación prenatal y preparación para la maternidad y se extiende a ciertas áreas de ginecología, planificación familiar y cuidados de los niños. 

Podrá ejercer en hospitales, centros,  puesto de salud y consultorios. En Instituciones Públicas, Privadas y en el ejercicio Independiente.

(Esta definición se ajusta a las sugerencias de los organismos internacionales,  la misma ha sido redactada por la CONFEDERACIÓN INTERNACIONAL DE MATRONAS (CIM) Y LA FEDERACIÓN INTERNACIONAL DE GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA (FIGO) y posteriormente adoptada por la OMS)

2. FUNCIÓN ESPECIFICA POR ÁREA EN LOS NIVELES DE ATENCIÓN

2.1.   CONSULTA AMBULATORIA

· Preparación del consultorio pre-natal, datos de Somatometría para determinar el estado nutricional de la madre, valorar los signos vitales maternos. 

· Realizar las consultas y seguimientos en etapas Pre-concepcional, Concepcional y Pos-concepcional de los casos normales, según normas y procedimientos vigentes en el MSPyBS.

· Realizar promoción y prevención del Cáncer Cervico y Uterino, examen de Mamas, Profilaxis Bucodental, Tetano Neonatal y Sicoprofilaxis Obstétricas.

· Consejería y Aplicación de la metodología Anticonceptiva según normas vigentes del MSPyBS.

· Promoción del Control Pre-Natal conforme a norma actualizada OMS y Parto Institucional. 

· Realizar la vigilancia del crecimiento y Desarrollo aplicando la estrategia AIEPI, en las etapas del RN, Lactancia, Preescolar, Escolar, Pubertad y Adolescencia. 

· Educar a la mujer sobre temas de salud como: nutrición, higiene, ejercicio, riegos, violencia de géneros, trabajo domésticos fuera del hogar, riesgos ambientales para el embarazo, peligro de consumo de alcohol, drogas y de medicamentos no recetados, actividad sexual y riesgo de la infección de transmisión sexual  ITS - VIH SIDA

· Prevención y tratamiento de la ITS – VIH SIDA

· Climaterio y Menopausia 

2.2 .   URGENCIAS

· Contar con los equipos mínimos 

· Realizar o reafirmar anamnesis, datos de Somatometria, Signos Vitales de la usuaria.

· Realizar la evaluación física y Obstétrica, para diagnosticar con criterio de riesgo el estado de la embarazada y el feto. 

· Indicar medicación preventiva,  curativa y de urgencia, según Resolución Ministerial  SG N° 397 y Normas de Atención del MSPyBS

· Atender las emergencias obstétricas, realizar procedimientos, acorde al nivel de complejidad y según normas de procedimientos.  OMS – MSP y BS.

· Registrar los procedimientos realizados  en la Historia Clínica 

· Aplicar sistemas de referencia y contrarreferencias según niveles de complejidad del servicio. 

2.3. INTERNACIÓN

· Brindar atención integral con enfoque humanizado.

· Asistir a la embarazada durante el ingreso según normas de atención del MSPyBS.

· Supervisar las acciones del Auxiliar de Enfermería del área de Obstetricia y Materno Infantil.

· Registrar las actividades realizadas en la Historia Clínica, Carnet Perinatal y otros. 
.  SALA DE PRE-PARTO 

· Controlar el bienestar materno fetal, durante el periodo de dilatación, según normas de atención MSPyBS. 

· Evaluar el proceso del trabajo del parto.

· Trasladar a la embarazada en la Sala de Partos, cumplidas las etapas anteriores. 

· Atender las emergencias Obstétricas y realizar procedimientos según normas establecidas, (si se tiene entorno habilitante).

· Prestar apoyo psicológico y emocional a la mujer y su familia dándole informaciones completas sobre la evolución del parto. 

2.5.   SALA DE PARTO

· Asistir a la embarazada durante el periodo expulsivo según normas de atención MSPyBS

· Detectar y evaluar desviaciones de los límites fisiológicos del periodo expulsivo para la referencia según complejidad del servicio. 

· Atender a la madre en la etapa del alumbramiento según normas de atención. Realizar Manejo Activo del tercer Periodo del Parto. 

· Detectar y evaluar desviaciones de los límites fisiológicos del alumbramiento y postparto, para la referencia.

· Indicar medicamentos de prevención, curativos y de urgencias. Resolución SG N° 397 y NA de MSPyBS.

· Dar atención al recién nacido, en la sala del parto según normas vigentes del MSPyBS. 

· Atender las emergencias Obstétricas según normas de atención, MSPyBS.

· Atender las emergencias  Neonatales según normas de atención, MSPyBS. ( en caso de que no tenga pediatra)

· Llenar formularios de, Nacidos Vivos, Partograma, Sistema Informativo Perinatal, Egreso y registro de Partos de la Institución.  

· Realizar las indicaciones de medicamentos  y cuidados posteriores al parto. 

· Trasladar a la usuaria y RN a la sala de Puerperio.

2.6.   SALA DE PUERPERIO 

· Atender  a la madre y al niño/a en el puerperio inmediato y tardío según manual de normas y procedimientos del MSP&BS.

· Recibir a la madre y el niño/a en alojamiento conjunto según normas.

· Verificar, ajustar, realizar las indicaciones de medicamentos y cuidados posteriores.  

· Promocionar: Lactancia Materna Exclusiva, Planificación Familiar, consejería post parto y post aborto, cuidados de la madre y el recién nacido.

· Expedir el Certificado de nacido vivo y referir al Registro Civil para la inscripción del recién nacido. 

3.1.  DISPENSARIO 

3.1.1. FUNCIONES:

1. Apoyar  la organización dentro del marco del desarrollo integral de la comunidad.

2. Vigilancia y notificación epidemiológica del área geográfica de responsabilidad.

3. Referencia y contrarreferencia.

4. Apoyar en la participación activa de la comunidad en los programas de vacunación, la vigilancia epidemiológica de las principales enfermedades, el reconocimiento de brotes endémicos y epidémicos.

5. La higiene de la embarazada, el mejoramiento de la alimentación y su nutrición, el mejoramiento de la vivienda.

6. Orientar a la comunidad en el control de crecimiento y desarrollo.

7. Control pre-natal y  planificación familiar.

8. Captación precoz de la embarazada.

9. Identificar a mujeres productoras potenciales de embarazo de alto riesgo.

10. Control periódico del embarazo de bajo riesgo.

11. Detección de mujeres que presentan riesgo reproductivo.

12. Detección precoz de embarazo de alto riesgo.

13. Información sobre control pre-natal.

14. Educación y promoción del control del embarazo, parto y puerperio.

15. Educación sobre control del embarazo de alto riesgo.

16. Atención del puerperio normal.

17. Referencia del parto.

18. Educación sobre la prevención y Dx. precoz del cáncer Cérvico-uterino y de  mamas.

19. Toma de muestra  para examen de papanicolau.

20. Referencia a establecimientos de mayor complejidad de casos sospechosos para Colposcopia y biopsia.

21. Información y educación sobre riesgo reproductivo obstétrico y métodos anticonceptivos a parejas.

22. Provisión de anticonceptivos hormonales, de barrera a parejas que los acepten según normas y métodos naturales.

23. Información y referencia para otros métodos. (quirúrgicos)

24. Educación sobre control y seguimiento de vacunación antitetánica.

25. Promoción de la vacunación antitetánica.

26. Realizar vacunación con antitetánica.

27. Control y evaluación de fiebre de vacunación.

28. Educación y profilaxis buco dental (cepillado correcto).

29. Educación sobre dieta alimenticia.

30. Educación sobre la salud del adolescente.

31. Proveer información sobre los servicios existentes en Salud Reproductiva y su utilización.

32. Información y educación al adolescente sobre el embarazo precoz.

33. Referencia de los adolescentes de alto riesgo a establecimientos de mayor complejidad.

34. Charlas sobre temas de salud en el local del dispensario.

35. Entrevista con los usuarios del servicio para dar información sobre practicas de prevención y control.

36. Organización y desarrollo de clubes de embarazadas y lactantes.

37. Charlas y demostraciones en escuelas, colegios y lugares de reunión en la comunidad.

38. Educación e información sobre prácticas para el auto cuidado de salud.

39. Promoción de la participación comunitaria en las acciones de salud.

40. Identificación de agentes comunitarios que podrían participar en las acciones de salud  y seleccionar los que  deben ser captados y adiestrados.

41. Control de las enfermedades transmisibles.

42. Control de las enfermedades no transmisibles, como bocio, diabetes, hipertensión arterial.

3.1.2.  PROCEDIMIENTOS DE OBSTETRICIA:

1.  Admisión del usuario.

2.  Anamnesis.

3.  Verificación de peso y talla de la embarazada.

4.  Verificación de la P.A. 

5.  Verificación del Perímetro cefálico del niño/a.

6.  Examen físico elemental.

7.  Detección del edema.

8.  Medición de altura uterina.

9.  Palpación de polos fetales.

10. Examen pélvico bimanual

11. Especuloscopia

12. Determinación de presentación fetal.

13. Auscultación de registro de frecuencia LCF.

14. Control de frecuencia de las contracciones uterinas.

15. Prescripción de analgésicos, antiespasmódicos y otros medicamentos de la especialidad.

16. Examen  de mamas.

17. Toma de muestras de citología vaginal.

18. Prescripción de métodos anticonceptivos.

19. Seguimiento y control de uso de anticonceptivos.

20. Inserción de  DIU

21. Extracción  de DIU

22. Seguimiento y control de usuarias de DIU.

23. Maniobras de reanimación del RN y del adulto. 

24. Visitas domiciliarias.

25. Educación a la comunidad.

3.1.3.  REFERENCIAS DE PACIENTES:

	Problema
	A donde referir

	1. Control de embarazadas de alto     

     riesgo.

2.  Atención del puerperio patológico.

3.  Control de Crecimiento y Desarrollo 

     de alto riesgo.

4.  Casos sospechosos de Cáncer.
	Hospital Distrital y Regional

Hospital Distrital.

Centro de Salud, Hospital Distrital y              Regional.

Hospital Regional y especializado.


Las fichas e historias clínicas que deben mantener el Dispensario para el usuario de sus servicios son los contenidos en la historia clínica única establecida por el M.S.P. y B.S.

3.2.  PUESTOS DE SALUD  - APS  UNIDAD DE SALUD FAMILIAR 

3.2.1.  FUNCIONES: 

1. Apoyar la organización dentro del marco del desarrollo integral de la comunidad del consejo local de salud, define sus necesidades, identifica soluciones a los problemas y evalúa las acciones para implementar  las soluciones.

2. Apoyar la participación activa de la comunidad: en programas de vacunación, vigilancia epidemiológica de las principales enfermedades, la higiene del embarazo, parto, puerperio y cuidado del R.N., cuidado del lactante pre-escolar y escolar, el mejoramiento de la alimentación y la nutrición, mejoramiento de la vivienda.

3. Orientar a la comunidad en: control del crecimiento y desarrollo, control pre-natal, orientar sobre la atención del parto y del R.N., control post-natal inmediato y planificación familiar.

4. Concienciar a las embarazadas sobre la importancia de disponer probables donantes de sangre.

5. Inmunización (vacunas).

6. Control del crecimiento y desarrollo incluyendo estado de nutrición, a menores de 5 años.

7. Control para detección de cáncer cérvico-uterino y mamas, HPV.

8. Planificación familiar, métodos modernos y tradicionales. 

9. Prestar atención de Primeros  auxilios en casos de emergencias.

10. Dar seguimiento a los casos atendidos y también a los referidos por los otros niveles de atención.

11. Referencia al nivel correspondiente de los casos que pueden ser tratados en este nivel.

12. Control para detección de la hipertensión arterial, referencias.

13. Coordinar y colaborar en la atención a personas con discapacidad.

14. Apoyar las actividades a realizarse en el marco de la estrategia de rehabilitación basada en la comunidad.

3.2.2.  TIPOS DE SERVICIOS

1. Consulta Externa: consulta de las enfermedades mas frecuentes y resolución de los problemas relacionados a la salud de la población (realizado por la auxiliar de Obstetricia Rural).

2. Visitas domiciliarias: Para aplicación de vacunas, captación de embarazadas y R.N., educación sobre salud e higiene de la vivienda.

3.2.3.  ATENCIÓN A POBLACIÓN PRIORITARIA (SALUD DE LA MUJER)

1. Captación precoz de la embarazada.

2. Identificar a mujeres productoras potenciales de embarazo de alto riesgo.

3. Control periódico del embarazo de bajo riesgo.

4. Detección de mujeres que presentan riesgo reproductivo.

5. Detección precoz del embarazo de alto riesgo.

6. Información sobre control pre-natal.

7. Educación y promoción del control del embarazo, parto y puerperio.

8. Educación sobre control y seguimiento del embarazo de alto riesgo.

9. Atención del parto y puerperio normal de urgencias. 

10. Referencia de embarazo de alto riesgo a establecimientos de mayor complejidad.

11. Referencia del puerperio patológico.

12. Educación e información sobre cuidados del pezón, nutrición de la embarazada, higiene del parto y puerperio.

13. Información y educación sobre la prevención y Dx. precoz del cáncer cérvico-uterino y de  mamas.

14. Toma de muestras para examen de papanicolau  IVAA 

15. Control de casos positivos de patologías cervical – referencia.

16. Promoción del auto examen de mayor complejidad en casos sospechosos para colposcopia y biopsia.

17. Información y educación sobre riesgo reproductivo obstétrico y métodos anticonceptivos.

18. Seguimiento de los casos y educación sobre seguimiento.

19. Educación sobre control y seguimiento de vacunación antitetánica.

20. Promoción de la vacunación antitetánica.

21. Realizar vacunación con antitetánica.

22. Atención del recién nacido normal.

23. Educación sobre cuidados  cordón umbilical, lactancia materna y alojamiento conjunto.

24. Recepción y control de niños nacidos en sus domicilios.

25. Recepción y control sobre la salud del menor de 1er año,  pre-escolar y escolar.

26. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo y detección y referencia de alto riesgo del menor de 1 año.

27. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo. Detección, referencia del alto riesgo del pre-escolar (1-5 años).

28. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo. Detección y referencia de alto riesgo del escolar (5-14 años).

29. Educación sobre la salud reproductiva del adolescente.

30. Proveer sobre los servicios existentes en salud reproductiva y su utilización.

31. Información y educación al adolescente sobre el embarazo precoz.

32. Referencia de los adolescentes con conducta de alto riesgo a establecimientos de mayor complejidad.

33. Charlas sobre temas de salud en el local del Puesto de Salud.

34. Entrevistas sobre prácticas de prevención y control.

35. Organización y desarrollo de clubes de embarazadas y lactantes.

36. Charlas y demostraciones en escuelas, colegios, lugares de reunión de la comunidad.

3.2.4.  PROCEDIMIENTOS DE OBSTÉTRICIA

1. Admisión de usuarias 

2. Anamnesis.

3. Verificación de signos vitales, talla, somatometría.

4. Supervisar la preparación del consultorio pre-natal.

5. Atención de control Prenatal 

6. Inspección física.

7. Palpación.

8. Auscultación.

9. Detección de edema.

10. Pelvimetría.

11. Medición de altura uterina.

12. Palpación de polos cefálicos.

13. Determinación de presentación fetal.

14. Auscultación de latidos cardiacos fetal.

15. Aseo perineal.

16. Examen pélvico bimanual 

17. Especuloscopia 

18. Enema evacuador.

19. Control de frecuencia e intensidad de las contracciones uterina.

20. Prescripción de analgésicos, antiespasmódicos y otros medicamentos de la especialidad. 

21. Episiotomía.

22. Examen  de mamas.

23. Toma de muestras de citología vaginal.

24. Atención del alumbramiento – Manejo Activo del 3er. PP

25. Control inmediato del sangrado post-parto.

26. Colocación de mecha  vaginal.

27. Control del puerperio inmediato.

28. Prescripción de métodos anticonceptivos.

29. Seguimiento y control de usos anticonceptivos.

30. Recepción del R.N.

31. Aspiración manual del R.N.

32. Aspiración instrumental del R.N.

33. Tes de Apgar.

34. Pinzamiento y sección del cordón umbilical.

35. Ligadura del cordón umbilical.

36. Profilaxis ocular.

37. Limpieza del R.N

38. Maniobras de reanimación del RN 

39. Conservación de temperatura del R.N.

40. Manejo de incubadoras y estrategia mamá canguro.

41. Control de hemorragia del muñón umbilical.

42. Examen físico del R.N.

43. Identificación del R.N.

44. Promoción de lactancia y alojamiento conjunto.

45. Aplicación de vacunas

46. Determinación  de grados de desnutrición 

47. Educación a la comunidad.

46.
Referencia de pacientes y materiales o muestras para estudios de Hematología, coagulograma, microbiología, bacteriología e inmunofluorescencia.  

3.3.  CENTROS DE SALUD

3.3.1.  FUNCIONES

1. Promover y apoyar la organización dentro del marco del desarrollo integral de la comunidad.

2. Lograr la participación activa de la comunidad en los programas de vacunación, higiene de la embarazada, atención del parto, puerperio y cuidado del recién nacido, cuidado  del lactante, pre-escolar y escolar, alimentación correcta, etc.

3. Orientar a la  comunidad especialmente en: control del crecimiento y desarrollo, control pre-natal, atención del parto,  recién nacido, control postnatal y planificación familiar.

4. Realización del control de crecimiento y desarrollo, incluyendo estado de nutrición  a menores de 5 años.

5. Detección  precoz del Cáncer Cérvico  uterino y  mamas.

6. Prevención y control de la Infección de transmisión sexual, VIH SIDA

7. Dar seguimiento a los casos atendidos y referidos por los otros niveles de atención.

8. Seguimiento de casos referidos por otros niveles.

9. Coordinar y colaborar en la atención a personas con discapacidad.

10. Apoyar las actividades a realizarse en el marco de la  estrategia de rehabilitación  basada en la comunidad.

11. Si es necesario referir al Hospital regional correspondiente.

12. Consulta externa.

13. Urgencias (las 24 hs).

14. Visita domiciliaria.

15. Hospitalización general de casos agudos y referencia a otros niveles cuando sea necesario.

16. Atención del parto de bajo riesgo. Realiza el parto de bajo riesgo en el Centro de Salud, licenciadas, personal  técnico y/o auxiliar.

3.3.2.  ATENCION A POBLACION  PRIORITARIA (SALUD DE LA MUJER)

1. Captación precoz de la embarazada.

2. Identificar a mujeres productoras potenciales de embarazo de alto riesgo.

3. Control periódico del embarazo de bajo riesgo.

4. Detección de mujeres que presentan riesgo reproductivo.

5. Detección precoz del embarazo de alto riesgo.

6. Información sobre control pre-natal.

7. Educación y promoción del control del embarazo, parto y puerperio.

8. Educación sobre control y seguimiento del embarazo de alto riesgo.

9. Atención del parto y puerperio normal.

10. Referencia de embarazo de alto riesgo a establecimientos de mayor complejidad.

11. Referencia del puerperio patológico.

12. Educación e información sobre cuidados del pezón, nutrición de la embarazada, higiene del parto y puerperio.

13. Información y educación sobre la prevención y Dx. precoz del cáncer cérvico-uterino y de la mama.

14. Toma de muestras para examen de papanicolau.

15. Control de casos positivos de patologías cervical- referencias 

16. Promoción del auto examen de mayor complejidad en casos sospechosos para colposcopia y biopsia.

17. Información y educación sobre riesgo reproductivo obstétrico 

18. Entrega y aplicación de métodos anticonceptivos.

19. Seguimiento de los casos y educación sobre seguimiento.

20. Educación sobre control y seguimiento de vacunación antitetánica.

21. Promoción de la vacunación antitetánica.

22. Realizar vacunación con antitetánica.

23. Atención del recién nacido normal.

24. Educación sobre cuidados  cordón umbilical, lactancia materna y alojamiento conjunto.

25. Recepción y control de niños nacidos en sus domicilios.

26. Recepción y control sobre la salud del menor de 1er año,  pre-escolar y escolar.

27. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo y detección y referencia de alto riesgo del menor de 1 año.

28. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo. Detección, referencia del alto riesgo del pre-escolar (1-5 años).

29. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo. Detección y referencia de alto riesgo del escolar (5-14 años)

30. Educación sobre la salud reproductiva del adolescente.

31. Proveer sobre los servicios existentes en salud reproductiva y su utilización.

32. Información y educación al adolescente sobre el embarazo precoz.

33. Referencia de los adolescentes con conducta de alto riesgo a establecimientos de mayor complejidad.

34. Charlas sobre temas de salud en el local del Centro de Salud.

35. Entrevistas sobre prácticas de prevención y control.

36. Organización y desarrollo de clubes de embarazadas y lactantes.

37. Charlas y demostraciones en escuelas, colegios, lugares de reunión de la comunidad.

38. Referencia a establecimientos de mayor complejidad de casos  sospechosos para colposcopia y biopsia.

39. Atención del R.N. normal y patológico de bajo riesgo en el servicio y de referencia de los Puestos de Salud.

40. Referencia a hospitales especializados de los casos de riesgo que no pueden ser tratados a ese nivel  y recepción de la  contrarreferencia.

41. Promoción, prevención y educación para la salud.

3.3.3.  PROCEDIMIENTOS DE OBSTETRICIA: 

1. Admisión de usuarias 

2. Anamnesis.

3. Verificación de signos vitales, talla, somatometría.

4. Supervisar la preparación del consultorio pre-natal.

5. Atención de consultas prenatales 

6. Inspección.

7. Palpación.

8. Auscultación.

9. Detección de edema.

10. Pelvimetría.

11. Medición de altura uterina.

12. Palpación de polos cefálicos.

13. Determinación de presentación fetal.

14. Auscultación de latidos cardiacos fetal.

15. Aseo perineal.

16. Examen pélvico bimanual.

17. Especuloscopia.

18. Enema evacuador.

19. Control de frecuencia e intensidad de las contracciones uterina.

20. Prescripción de analgésicos,  antiespasmódicos y medicamentos de la especialidad.

21. Episiotomía.

22. Examen de mamas.

23. Toma de muestras de citología vaginal.

24. Atencion del parto y puerperio normal.

25. Atención del alumbramiento. Manejo Activo del 3er. PP.

26. Control inmediato del sangrado post-parto.

27. Colocación de mecha vaginal.

28. Control del puerperio inmediato.

29. Prescripción de métodos anticonceptivos.

30. Seguimiento y control de usos anticonceptivos.

31. Inserción de  DIU

32. Extracción de DIU 

33. Seguimiento y control de usos DIU

34. Recepción del recién nacido.

35. Aspiración manual del recién nacido.

36. Aspiración instrumental del recién nacido.

37. Tes de Apgar.

38. Pinzamiento y sección del cordón umbilical.

39. Ligadura del cordón umbilical.

40. Profilaxis ocular.

41. Limpieza del recién nacido.

42. Maniobras de reanimación del RN

43. Conservación de temperatura del recién nacido.

44. Manejo de incubadoras y estrategia mamá canguro.

45. Control de hemorragia del muñón umbilical.

46. Examen físico del recién nacido.

47. Identificación del recién nacido.

48. Promoción de lactancia y alojamiento conjunto.

49. Aplicación de vacunas

50. Determinación  de grados de desnutrición 

51. Educación de la comunidad.

52. Referencia de pacientes y materiales o muestras para estudios de Hematología, coagulograma, microbiología, bacteriología e inmunofluorescencia.

53. Maniobras de reanimación e intubación. Aplicación de respirador manual, venoclisis, oxígeno

54. Referencia de pacientes de casos con características de riesgo a   Hospital Distrital, Regional o especializado.

55. Control de hemorragia del muñón  o cordón umbilical. 

56. Ecografía ginecológica y obstétrica. 

Se consideran programas especiales de carácter nacional prioritarios la atención de la salud reproductiva y salud infantil.

1. Atención del embarazo, parto y puerperio.

2. Atención de crecimiento y desarrollo   recién nacido y menor de 2 años.

3. Prescripción aplicación y entrega de de anticonceptivos.

3.4.  HOSPITAL DISTRITAL

3.4.1.  FUNCIONES:

1. Atender a la población con acciones de protección, promoción, recuperación y rehabilitación de la salud.

2. Atender a los usuarios referidos de los niveles primario y básico a niveles de mayor complejidad.

3. Identificar soluciones a los problemas y evaluar las acciones para implementar  las soluciones seleccionadas.

4. Control pre-natal,  post-natal inmediato, planificación familiar.

5. Concienciar a las embarazadas sobre la importancia de disponer de probables donantes de sangre.

6. Realización de control para detección del cáncer  cervico – uterino y de mamas, Realización de control para detección de la hipertensión arterial.

7. Dar seguimiento a los casos atendidos y también de los referidos por los otros niveles de atención.

8. Coordinar y colaborar en la atención de las personas con discapacidad.

9. Apoyar las actividades de los Centros y Puestos de salud.

10. Vigilar la salud de su área de responsabilidad. Materno Infantil. 

11. Atención de partos y puerperio normal. 

3.4.2.  TIPOS DE SERVICIOS

1. Consulta externa: Atiende en los 2 turnos.

2. Urgencias: Médico que atiende las 24 hs. Referencia de casos a otros niveles cuando sea necesario. Recepción y búsqueda de la contrarreferencia.

3. Hospitalización: Casos gineco – obstétricos y quirúrgicos, atención del parto de bajo y alto riesgo por profesionales médicos, licenciados y técnicos de la Institución.

4. Visita Domiciliaria: realizada por Aux. de enfermería, según programa establecido.

3.4.3.  ATENCIÓN A LA POBLACIÓN PRIORITARIA (SALUD DE LA MUJER)

1. Captación precoz de la embarazada. 

2. Consultas control prenatal 

3. Identificar a mujeres productoras potenciales de embarazo de alto riesgo.

4. Control periódico del embarazo de bajo riesgo.

5. Detección de mujeres que presentan riesgo reproductivo.

6. Detección precoz del embarazo de alto riesgo.

7. Información sobre control pre-natal.

8. Educación y promoción del control del embarazo, parto y puerperio.

9. Educación sobre control y seguimiento del embarazo de alto riesgo.

10. Atención del parto y puerperio normal.

11. Referencia de embarazo de alto riesgo a establecimientos de mayor complejidad.

12. Referencia del puerperio patológico.

13. Educación e información sobre cuidados del pezón, nutrición de la embarazada, higiene del parto y puerperio.

14. Información y educación sobre la prevención y Dx. precoz del cáncer cérvico-uterino y de  mamas.

15. Toma de muestras para examen de papanicolau.

16. Control de casos positivos de patologías cervical.

17. Promoción del auto examen de mayor complejidad en casos sospechosos para colposcopia y biopsia.

18. Información y educación sobre riesgo reproductivo obstétrico y métodos anticonceptivos.

19. Seguimiento de los casos y educación sobre seguimiento.

20. Educación sobre control y seguimiento de vacunación antitetánica.

21. Promoción de la vacunación antitetánica.

22. Realizar vacunación con antitetánica.

23. Atención del recién nacido normal.

24. Educación sobre cuidados  cordón umbilical, lactancia materna y alojamiento conjunto.

25. Recepción y control de niños nacidos en sus domicilios.

26. Recepción y control sobre la salud del menor de 1er año,  pre-escolar y escolar.

27. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo y detección y referencia de alto riesgo del menor de 1 año.

28. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo. Detección, referencia del alto riesgo del pre-escolar (1-5 años).

29. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo. Detección y referencia de alto riesgo del escolar (5-14 años)

30. Educación sobre la salud reproductiva del adolescente.

31. Proveer sobre los servicios existentes en salud reproductiva y su utilización.

32. Información y educación al adolescente sobre el embarazo precoz.

33. Referencia de los adolescentes con conducta de alto riesgo a establecimientos de mayor complejidad.

34. Charlas sobre temas de salud en el local del Centro de Salud.

35. Entrevistas sobre prácticas de prevención y control.

36. Organización y desarrollo de clubes de embarazadas y lactantes.

37. Charlas y demostraciones en escuelas, colegios, lugares de reunión de la comunidad.

38. Referencia a establecimientos de mayor complejidad de casos sospechosos para colposcopia y biopsia.

39. Atención del recién nacido normal y patológico de bajo riesgo en el servicio y de referencia de los Puestos de Salud.

40. Referencia a hospitales especializados de los casos de riesgo que no pueden ser tratados a ese nivel  y recepción de la  contrarreferencia.

41. Promoción, prevención y educación para la salud.

42. Identificar a mujeres productoras potenciales de embarazo de otro riesgo.

43. Detección de mujeres que presentan riesgo reproductivo.

44. Asistencia del parto de bajo y alto riesgo en el establecimiento.

45. Referencia del embarazo de alto riesgo cuyo tratamiento no pueda ser resuelto,  a establecimiento de mayor complejidad.

46. Referencia del puerperio patológico cuyo tratamiento no pueda ser resuelto, establecimiento de mayor complejidad.

47. Referencia a establecimientos de mayor complejidad de casos sospechosos de Cáncer  de cuello uterino para colposcopia y biopsia.

48. Provisión de anticonceptivos a parejas que lo acepten según normas.

49. Referencia a establecimientos de mayor complejidad de los casos que no deben ser resueltos por el Hospital Distrital.

50. Exámenes clínicos y laboratoriales periódicos del adolescente.

3.4.4.  PROCEDIMIENTOS DE OBSTETRICIA: 
1. Admisión de usuarias 

2. Anamnesis.

3. Verificación de signos vitales, talla, somatometría.

4. Supervisar la preparación del consultorio pre-natal.

5. Control prenatal 

6. Inspección.

7. Palpación.

8. Auscultación.

9. Detección de edema.

10. Pelvimetría.

11. Medición de altura uterina.

12. Palpación de polos cefálicos.

13. Determinación de presentación fetal.

14. Auscultación de latidos cardiacos fetal.

15. Aseo perineal.

16. Examen pélvico Bimanual

17. Atencion del parto y puerperio normal

18. Especuloscopia.

19. Enema evacuador.

20. Control de frecuencia e intensidad de las contracciones uterina.

21. Prescripción de analgésicos, antiespasmódicos y otros medicamentos de la especialidad.

22. Episiotomía.

23. Examen de mamas.

24. Toma de muestras de citología vaginal.

25. Atención del parto normal y del alumbramiento. Manejo Activo del 3er. PP 

26. Control inmediato del sangrado post-parto.

27. Colocación de mecha vaginal.

28. Control del puerperio inmediato.

29. Prescripción de métodos anticonceptivos.

30. Seguimiento y control de usos anticonceptivos.

31. Recepción del recién nacido.

32. Aspiración manual del recién nacido.

33. Aspiración instrumental del recién nacido.

34. Test de Apgar.

35. Pinzamiento y sección del cordón umbilical.

36. Ligadura del cordón umbilical.

37. Profilaxis ocular.

38. Limpieza del recién nacido.

39. Maniobras de reanimación del RN

40. Conservación de temperatura del recién nacido.

41. Manejo de incubadoras y estrategia mamá canguro.

42. Control de hemorragia del muñón umbilical.

43. Examen físico del recién nacido.

44. Identificación del recién nacido.

45. Promoción de lactancia y alojamiento conjunto.

46. Aplicación de vacunas

47. Determinación  de grados de desnutrición 

48. Educación a la comunidad.

49. Referencia de pacientes y materiales o muestras para estudios de Hematología, coagulograma, microbiología, bacteriología e inmunofluorescencia.

50. Maniobras de reanimación e intubación. 

51. Aplicación de respirador manual, venoclisis, oxígeno, referencia a  Hospital Distrital, Regional o especializado.

52. Control de hemorragia del muñón  o cordón umbilical. 

53. Administración de analgésicos, antiespasmódicos y otros medicamentos de la especialidad. 

54. Prescripción de oxitócicos durante el parto.

55. Prescripción de oxitócicos después del parto según necesidad.

56. Reparación de desgarro intraparto (cuello uterino, vaginal y perineal).

57. Extracción manual de placenta.

58. Control de hemorragia post-parto (inmediato y mediato).

59. Inserción de DIU.

60. Extracción de DIU.

61. Seguimiento y control de usuarios de DIU.

62. Reanimación del  recién nacido.

63. Recepción del recién nacido patológico referidos por puestos, centros y comunidad.

64. Ecografía Obstétrica, Ginecológica.  

65. Formular la programación del plan anual de actividades y colaborar en la elaboración del plan regional.

66. Consolidación de la programación del plan de actividades de su área. 

67. Apoyo y asesoría a los Puestos de salud de su área para formular el plan del programa anual.

68. Supervisión y control del desarrollo de los programas.

69. Mantener el sistema de información a través de la recolección, procesamiento, emisión y presentación  de la información pertinente.

70. Coordinar con las otras instituciones del sector y/o extrasectoriales para realizaciones conjuntas.

3.5.   HOSPITAL REGIONAL

3.5.1.  FUNCIONES

1. Atender a la población con acciones de protección, promoción, recuperación y rehabilitación de la salud.

2. Atender a los usuarios referidos de los niveles primario y básico a niveles de mayor complejidad.

3. Identificar soluciones a los problemas y evaluar las acciones para implementar las soluciones seleccionadas.

4. Control pre-natal post-natal inmediato, planificación familiar.

5. Concienciar a las embarazadas sobre la importancia de disponer de probables donantes de sangre.

6. Realización de control para detección del cáncer  cervico – uterino y de mamas, 

7. Realización de control para detección de la  hipertensión arterial.

8. Dar seguimiento a los casos atendidos y también de los referidos por los otros niveles de atención.

9. Coordinar y colaborar en la atención de las personas con discapacidad.

10. Apoyar las actividades de los Centros y Puestos de salud.

11. Vigilar la salud de su área de responsabilidad. Materno Infantil. 

12. Prestar atención y referencia a los dispensarios, puestos, centros y hospitales distritales por profesionales del área.

13. Atención del Parto y puerperio normal – Participa con el equipo de salud en la atención del parto de alto riesgo.

3.5.2.  ATENCION A LA POBLACION PRIORITARIA (SALUD DE LA MUJER)

1. Captación precoz de la embarazada.

2. Identificar a mujeres productoras potenciales de embarazo de alto riesgo.

3. Control periódico del embarazo de bajo riesgo.

4. Detección de mujeres que presentan riesgo reproductivo.

5. Detección precoz del embarazo de alto riesgo.

6. Atención e información sobre control pre-natal.

7. Educación y promoción del control del embarazo, parto y puerperio.

8. Educación sobre control y seguimiento del embarazo de alto riesgo.

9. Atención del parto y puerperio normal.

10. Referencia de embarazo de alto riesgo a establecimientos de mayor complejidad.

11. Referencia del puerperio patológico.

12. Educación e información sobre cuidados del pezón, nutrición de la embarazada, higiene del parto y puerperio.

13. Información y educación sobre la prevención y Dx. precoz del cáncer cérvico-uterino y de  mamas.

14. Toma de muestras para examen de papanicolau.

15. Control de casos positivos de patologías cervical.

16. Promoción del auto examen de mayor complejidad en casos sospechosos para colposcopia y biopsia.

17. Información y educación sobre riesgo reproductivo obstétrico y métodos anticonceptivos.

18. Seguimiento de los casos y educación sobre seguimiento.

19. Educación sobre control y seguimiento de vacunación antitetánica.

20. Promoción de la vacunación antitetánica.

21. Realizar vacunación con antitetánica.

22. Atención del recién nacido normal.

23. Educación sobre cuidados  cordón umbilical, lactancia materna y alojamiento conjunto.

24. Recepción y control de niños nacidos en sus domicilios.

25. Recepción y control sobre la salud del menor de 1er año,  pre-escolar y escolar.

26. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo y detección y referencia de alto riesgo del menor de 1 año.

27. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo. Detección, referencia del alto riesgo del pre-escolar (1-5 años).

28. Control de crecimiento y desarrollo de bajo riesgo. Detección y referencia de alto riesgo del escolar (5-14 años).

29. Educación sobre la salud reproductiva del adolescente.

30. Proveer sobre los servicios existentes en salud reproductiva y su utilización.

31. Información y educación al adolescente sobre el embarazo precoz.

32. Referencia de los adolescentes con conducta de alto riesgo a establecimientos de mayor complejidad.

33. Charlas sobre temas de salud en el local del Centro de Salud.

34. Entrevistas sobre prácticas de prevención y control.

35. Organización y desarrollo de clubes de embarazadas y lactantes.

36. Charlas y demostraciones en escuelas, colegios, lugares de reunión de la comunidad.

37. Referencia a establecimientos de mayor complejidad de casos sospechosos para colposcopia y biopsia.

38. Atención del recién nacido normal y patológico de bajo riesgo en el servicio y de referencia de los Puestos de Salud.

39. Referencia a hospitales especializados de los casos de riesgo que no pueden ser tratados a ese nivel  y recepción de la  contrarreferencia.

40. Promoción, prevención y educación para la salud.

41. Identificar a mujeres productoras potenciales de embarazo de otro riesgo.

42. Detección de mujeres que presentan riesgo reproductivo.

43. Asistencia del parto de bajo y alto riesgo en el establecimiento.

44. Referencia del embarazo de alto riesgo cuyo tratamiento no pueda ser resuelto,  a establecimiento de mayor complejidad.

45. Referencia del puerperio patológico cuyo tratamiento no pueda ser resuelto, establecimiento de mayor complejidad.

46. Referencia a establecimientos de mayor complejidad de casos sospechosos de Cáncer de cuello uterino para colposcopia y biopsia.

47. Provisión de anticonceptivos a parejas que lo acepten según normas.

48. Referencia a establecimientos de mayor complejidad de los casos que no deben ser resueltos por el Hospital Distrital.

49. Exámenes clínicos y laboratoriales periódicos del adolescente.

50. Referencia de parto de muy alto riesgo o complicado a otro de mayor complejidad.

51. Referencia a Centros de mayor complejidad de casos sospechosos de cáncer de mamas.

52. Colposcopia y biopsia.

53. Atención del recién nacido normal y patológico.

54. Referencia a los hospitales especializados de los casos de alto riesgo que no pueden ser tratados a ese nivel y recepción de la contrarreferencia.

55. Control de Crecimiento y Desarrollo de bajo y alto riesgo.( hasta 14 años)

56. Exámenes periódicos del adolescente.

57. Promoción, prevención y educación para la salud.

3.5.3.  PROCEDIMIENTOS DE OBSTETRICIA
1. Admisión de usuarias. 

2. Anamnesis.

3. Verificación de signos vitales, talla, somatometría.

4. Supervisar la preparación del consultorio pre-natal.

5. Control prenantal 

6. Inspección.

7. Palpación.

8. Auscultación.

9. Detección de edema.

10. Pelvimetría.

11. Medición de altura uterina.

12. Palpación de polos cefálicos.

13. Determinación de presentación fetal.

14. Auscultación de latidos cardiacos fetal.

15. Aseo perineal.

16. Examen pélvico bimanual.

17. Especuloscopia.

18. Enema evacuador.

19. Control de frecuencia e intensidad de las contracciones uterina.

20. Prescripción de analgésicos, antiespasmódicos y otros medicamentos de la especialidad.

21. Episiotomía.

22. Examen de mamas.

23. Toma de muestras de citología vaginal.

24. Atención del parto y puerperio normal. 

25. Atención del alumbramiento.

26. Control inmediato del sangrado post-parto.

27. Colocación de mecha  vaginal.

28. Control del puerperio inmediato.

29. Prescripción de métodos anticonceptivos.

30. Seguimiento y control de usos anticonceptivos.

31. Recepción del recién nacido.

32. Aspiración manual del recién nacido.

33. Aspiración instrumental del recién nacido

34. Test de Apgar.

35. Pinzamiento y sección del cordón umbilical.

36. Ligadura del cordón umbilical.

37. Profilaxis ocular.

38. Limpieza del recién nacido.

39. Maniobras de reanimación

40. Conservación de temperatura del recién nacido.

41. Manejo de incubadoras y estrategia mamá canguro.

42. Control de hemorragia del muñón umbilical.

43. Examen físico del recién nacido.

44. Identificación del recién nacido.

45. Promoción de lactancia y alojamiento conjunto.

46. Aplicación de vacunas

47. Determinación  de grados de desnutrición 

48. Educación a la comunidad.

49. Referencia de pacientes y materiales o muestras para estudios de Hematología, coagulograma, microbiología, bacteriología e inmunofluorescencia.

50. Maniobras de reanimación e intubación.

51. Aplicación de respirador manual, venoclisis, oxígeno.

52. Control de hemorragia del muñón  o cordón umbilical. 

53. Administración de analgésicos, antiespasmódicos y otros medicamentos de la especialidad

54. Prescripción de oxitócicos durante el parto.

55. Prescripción de oxitócicos después del parto según necesidad.

56. Reparación de desgarro intraparto (cuello uterino, vaginal y perineal).

57. Extracción manual de placenta.

58. Control de hemorragia post-parto (inmediato y mediato).

59. Inserción de DIU.

60. Extracción de DIU.

61. Seguimiento y control de usuarios de DIU.

62. Reanimación del  recién nacido.

63. Recepción del recién nacido patológico referidos por puestos, centros y comunidad.

64. Ecografía Obstétrica – Ginecológica 

65. Formular la programación del plan anual de actividades y colaborar en la elaboración del plan regional.

66. Apoyo y asesoría a los Puestos de salud de su área para formular su programa anual.

67. Supervisión y control del desarrollo de los programas.

68. Mantener el sistema de información a través de la recolección, procesamiento, emisión y  presentación de la información pertinente.

69. Coordinar con las otras instituciones del sector y/o extrasectoriales para realizaciones conjuntas.

70. Asistencia del recién nacido en incubadoras.

71. Cuidado del niño prematuro.

72. Cuidado del niño de bajo peso.

3.5.4.  TIPOS DE SERVICIOS

1. Consulta externa: En obstetricia cuenta con médicos especialistas, presta atención especializada durante 8 hrs. al día.

2. Urgencias: Médico que atiende las 24 hs. 

3. Hospitalización: Casos gineco – obstétricos y quirúrgicos, atención del parto de bajo y alto riesgo por profesionales médicos, licenciados y técnicos de la Institución.

Se debe incluir el certificado de nacimiento, se deberá conservar su cama mientras esta en sala de parto y tener preparado su cuna o incubadora por si fuera prematuro el recién nacido.

3.5.5.  REFERENCIA DE PACIENTES

	Problemas
	Lugar de referencia

	1) Atención de prematuros y nacidos de bajo peso, según Normas.

2) Atención del R.N con patologías graves.

3) Casos de cáncer para tratamiento especializado.

	Hospital especializado

Hospital especializado 

Hospital especializado




3.6.  HOSPITALES GENERAL Y ESPECIALIZADO

Las características de éstos 2 tipos de establecimiento, no se especifican ya que cada uno de estos,  debe realizarse de acuerdo a la complejidad del servicio,  el tipo de demanda y la especificidad de las actividades que respondan a los tipos de patologías generales y especializadas que deben resolver.

Jefe de Obstetricia  Hospitales Regional





Dpto. de Educación Permanente e Investigación Operativa 





Dpto. de Coordinación y Supervisión de Regiones Sanitarias 





Jefe de Obstetricia Hospitales Materno Infantil
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Dirección General de Desarrollo de los Servicios de Salud
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