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1.PRESENTACION

La Unidad de Atencién a la Salud presenta una guia operativa para orientar la organizacion
comunitaria y la coordinacion interinstitucional denominada: “Articulacién de la Red Social para
la Atencién Integral de la Salud Materna” en el marco de la atencién integral de la salud materna
y perinatal. Este documento establece una ruta de implementacion basada en la participacion
de los equipos de salud del primer nivel, el personal encargado de gestion territorial, la
comunidad organizada, (particularmente los comités de salud en vinculacion con las
autoridades y otros personajes vinculados comunitariamente al proceso), como elemento
primordial reconociéndola como principal clave para la identificacion de riesgos, la toma de
decisiones y la implementacién de acciones de salud, asi como los mecanismos de seguimiento
a través de los equipos de conduccion tanto regional como zonal, el Departamento de
Supervision y Desarrollo en Salud y el Departamento de Atencion Médica.

La propuesta considera los siguientes apartados: Estructura e Integracion, Operacion y
Funcionamiento, Acciones Complementarias y Seguimiento y Control, con anexos que facilitan
su aplicacién en campo. Su finalidad es fortalecer la respuesta comunitaria y el sistema de salud
para la identificacién oportuna de riesgos, la activacién de mecanismos de alerta y la referencia
adecuada a los servicios de salud correspondientes, favoreciendo una atencion segura,
oportuna y coordinada para las personas gestantes.

2.INTRODUGCION

La coordinacién entre los equipos de salud y la comunidad favorece la prevenciény la atencion
de diversos problemas de salud; entre los mas relevantes se encuentra la atencion de las
complicaciones obstétricas, que requieren respuesta inmediata, coordinacion efectiva y acceso
oportuno a servicios resolutivos.

El papel de la comunidad es fundamental en la reduccion de los refrasos en la atencién
obstétrica, particularmente en la identificacion oportuna de riesgos, la toma de decisiones
informadas y el acceso a los servicios de salud. A través de la participacion activa de las
estructuras comunitarias, especialmente de los Comités de Salud, se fortalece el
acompafiamiento a las mujeres embarazadas y sus familias, favoreciendo la activacion
temprana de la Red Social ante signos de alarma.
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En este proceso, el sistema de referencia y contrarreferencia desempefia un papel crucial
durante la atencién prenatal, embarazo, parto y puerperio, al facilitar el acceso a la atencion
obstétrica de emergencia; sin embargo, cuando existen deficiencias en la derivacién, pueden
presentarse retrasos en la atencién, saturacion de unidades de mayor complejidad y
trayectorias de atencién poco eficientes. (World Health Organization, (2021); Banke-Thomas et
al (2020).

En este contexto, se plantea la articulacién de una Red Social como un esquema de
organizacion comunitaria orientado a la autogestion, la solidaridad para asegurar el acceso
efectivo a servicios de salud de calidad, cerrar brechas existentes en salud entre diferentes
grupos sociales y regiones del pais para fortalecer la atencién oportuna y de calidad en
emergencias obstétricas, considerando redes efectivas interinstitucionales de servicios,
ademas de acciones a favor de la salud materna y perinatal con el registro ordenado de la
informacion prenatal, el seguimiento continuo de las mujeres embarazadas, en particular ias de
aito riesgo y la activacién de rutas de atencion previamente acordadas. La Red Social prioriza
entidades, regiones, zonas y comunidades con mayor vulnerabilidad, y busca fortalecer las
estrategias existentes mediante acciones concertadas entre la comunidad, las autoridades
locales y los servicios de salud (Organizacién Panamericana de la Salud, 2021, 2022).

La implementacién de la Red Social se sustenta en la articulacién operativa entre el Gestor de
Red y el Supervisor de Accion Comunitaria, como actores estratégicos dentro de la Gestion
Territorial.

El Gestor de Red es responsable de la planeacién, el seguimiento y la articulacién intersectorial,
asegurando la integracién funcional de las acciones dentro de la Red Integrada de Servicios de
Salud, asi como su alineacién con las prioridades y necesidades del territorio.

Por su parte, el Supervisor de Accién Comunitaria funge como enlace directo con los Comités
de Salud y demas estructuras organizativas comunitarias, siendo responsable de la
implementacion operativa, el acompafamiento continuo y el fortalecimiento de la participacion
social.

Esta coordinacion permite traducir la planeacion estratégica en acciones concretas en campo,
fortaleciendo la vinculacién entre la comunidad y los servicios de salud, y garantizando la
operatividad, continuidad y pertinencia de la Red Social en el territorio.
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3. OBJETIVO

Favorecer la atencién integral de la salud materna en IMSS-BIENESTAR mediante la operacion
efectiva de una Red Social desde la Comunidad, que permita la identificacion temprana de
signos de alarma obstétrica en cualquier punto del territorio, asi como la activacién oportuna de
la referencia y la coordinacion entre la comunidad organizada, las autoridades locales,
municipales, y los servicios de salud.

A través de la gestion de la red desde la comunidad, el acompafiamiento activo en todos los
niveles de atencion y la toma de decisiones informadas desde etapas previas al ingreso
hospitalario, se contribuye a garantizar un acceso seguro, oportuno y efectivo a la atencién de
emergencias obstétricas, especialmente en contextos de mayor vulnerabilidad.

4. ALCANCE

La presente guia aplica a los establecimientos de primer nivel de IMSS-BIENESTAR, tanto en
contextos urbanos como rurales, con énfasis en zonas de mayor vulnerabilidad. Asimismo,
comprende la articulacién operativa entre el personal de salud, los equipos zonales y regionales
de conduccién médica, el Supervisor de Accion Comunitaria, los Comités de Salud y las
autoridades locales y municipales, como actores clave en la implementacion de la Red Social
desde la Comunidad.

Su alcance incluye la identificacién temprana de signos de alarma obstétrica, la activacion
oportuna de los mecanismos de referencia, el acompafiamiento continuo de las usuarias en
todos los niveles de atencién y la coordinacion interinstitucional e intersectorial necesaria para
garantizar el accesc seguro, oportuno y efectivo a la atenciéon de emergencias obstétricas,
fortaleciendo la vinculacién entre la comunidad y los servicios de salud.
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4.1 JUSTIFICACION

La experiencia operativa en la prestacion de servicios de salud evidencia que, ante |a presencia
de signos de alarma o complicaciones obstétricas, la atencidn oportuna no depende Unicamente
del desemperio clinico, sino también de factores comunitarios y sociales, como la disponibilidad
y oportunidad del transporte, la distancia geografica al establecimiento de salud mas cercano,
la existencia y funcionamiento de una Red Social, los medios de comunicacién disponibles, la
toma de decisiones al interior de la familia y el acompafiamiento durante el proceso de atencion,
lo que coincide con la evidencia internacional sobre la efectividad de las estrategias
comunitarias articuladas para la reduccién de la mortalidad materna (Olea-Ramirez et al., 2024)
En este contexto, para contribuir a la Atencién Integral de la Salud Materna se requiere
fortalecer la capacidad de respuesta comunitaria y establecer rutas claramente definidas hacia
el hospital resolutivo.

Através de la organizacién comunitaria y la participacion social activa, se promueven acciones
orientadas a reducir barreras geograficas, econémicas, culturales e informativas, fortaleciendo
la capacidad de las personas gestantes, sus familias y la comunidad para reconocer riesgos,
decidir oportunamente y activar los mecanismos de atencion. Este enfoque permite incidir
directamente en los factores estructurales que condicionan los resultados en salud materna,
favoreciendo una respuesta mas equitativa, oportuna y contextualizada desde el territorio.

Asimismo, el adecuado funcionamiento del sistema de referencia y contrarreferencia es
indispensable para garantizar una atencién resolutiva. Las referencias innecesarias o la omision
de niveles intermedios de atencién pueden incrementar ia carga del tercer nivel y dificultar la
atencion oportuna de los casos de mayor complejidad. En este sentido, la Red Social propuesta
contribuye a ordenar y fortalecer los procesos de identificacién, derivacién y traslado,
promoviendo el uso racional y adecuado de la red de servicios y facilitando el acceso oportuno
a la atencion obstétrica de emergencia.

En suma, el presente documento orienta la definicion de acciones para la instalacion y
operacion de una red social formalizada mediante asambleas, con compromisos concretos y
seguimiento sistematico. Estas acciones se complementan con una campafia educativa
adaptada al contexto rural y urbano, con instrumentos operativos especificos (acta de
asamblea, carta compromiso/consentimiento informado y cédula de operacion). Su aplicacion
busca fortalecer la atencion integral de la salud materna a través de la corresponsabilidad
social, la coordinacion territorial y la mejora continua de los procesos de atencion y derivacion.
(Mengist et al., 2024).

©
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5. DEFINICIONES

Acceso oportuno: Grado en el que la persona gestante recibe atencion de salud en un tiempo
adecuado segUn su condicion clinica, medido a través del intervalo entre la identificacion de la
necesidad obstétrica v la consulta, referencia, diagnéstico o tratamiento efectivo, sin retrasos
evitables.

Activacién oportuna: Tiempo y forma en que se ejecutan los mecanismos previamente
establecidos de la Red Social tras la identificacién de una emergencia obstétrica, medido por la
notificacion inmediata, coordinacion interinstitucional y movilizacién de recursos.

Acta de Asamblea: Documento oficial que evidencia la realizacion de la Asamblea
Comunitaria, donde se formalizan y registran los acuerdos y compromisos establecidos, asi
como las personas responsables y las fechas de su cumplimiento para la operacion de la Red
Social.

Articulacién comunitaria: Nivel de coordinacién funcional entre comunidad, autoridades
locales y servicios de salud, medido por la planeacion conjunta, ejecucion y seguimiento de
acciones orientadas a la salud materna.

Asamblea comunitaria: Evento colectivo formal medido por su convocatoria, realizacion y
documentacion, mediante el cual se instala y legitima la Red Social en la comunidad.

Atencién Integral de la Salud Materna: Conjunto continuo de intervenciones dirigidas a
personas gestantes, medido por la provisién articulada de acciones de promocion, prevencion,
atencién clinica, referencia, contrarreferencia y seguimiento durante embarazo, parto y
puerperio.

Atencién Primaria de Salud (APS): Estrategia operativa del sistema de salud que integra
acciones de promocién, prevencion, atenciéon y participacion comunitaria, medida por la
articulacion efectiva entre niveles de atencion y actores comunitarios.

Atencion resolutiva: Capacidad del establecimiento de salud para resoiver una emergencia
obstétrica, medida por la disponibilidad de personal, insumos, infraestructura y servicios
obstétricos esenciales.

Atencién segura: Condicion de la atencién obstétrica medida por la aplicacién de practicas
clinicas que minimizan riesgos, eventos adversos y dafios evitables a ia persona gestante.

Autoridades locales: Actores comunitarios o municipales medidos por su participacion activa
en la gestion, apoyo logistico y validacion de acciones de la Red Social.

Biticoras y registros: Instrumentos operativos medidos por su uso sistematico para
documentar activaciones, traslados, referencias y tiempos de respuesta de la Red Social.
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Carta compromiso / Consentimiento informado: Documento medido por su firma y
resguardo, mediante el cual la persona gestante y su acompafante aceptan de manera
informada la atencién, referencia y responsabilidades compartidas.

Cédula de operacion de la Red Social: Instrumento técnico medido por su llenado y
actualizacion, que documenta la integracién, medios, responsables y funcionamiento de la Red
Social en la comunidad.

Censo nominal: Registro operativo actualizado del total de las personas gestantes que habitan
en la comunidad, en la que se especifigue la clasificacion del riesgo obstétrico de cada paciente,
para el seguimiento prenatal y la activacion de la Red Social.

Comunidades en situacion de vulnerabilidad: Localidades identificadas con limitaciones o
barreras para otorgar atencién oportuna a la salud materna, mediante indicadores sociales,
econodmicos, geograficos o de acceso a servicios.

Comunidad: Conjunto de habitantes organizados, medido por su participacién en acciones de
apoyo, vigilancia, corresponsabilidad y activacién de |la Red Social.

Complicaciones obstétricas: Alteraciones clinicas identificadas y registradas durante el
embarazo, parto o puerperio, que incrementan el riesgo de emergencia obstétrica.

Contextos urbanos y rurales: Clasificacion territorial utilizada para adaptar la operacion de la
Red Social, medida por caracteristicas de acceso, organizacién comunitaria y disponibilidad de
servicios de salud.

Coordinacién interinstitucional: Proceso medido por la articulacién efectiva de recursos,
acciones y responsabilidades entre instituciones y niveles de gobierno para la atencién materna.

Coordinacién territorial: Mecanismo operativo medido por la alineacién de acciones entre
actores locales, zonales y regionales en la implementacién de la Red Social.

Corresponsabilidad social: Participacién compartida medida por el cumplimiento de
compromisos entre comunidad, autoridades y servicios de salud en la atencién materna.

Directorio de referencia: Listado operativo actualizado medido por su disponibilidad y difusion,
que identifica establecimientos de salud, transporte y medios de comunicacién para
emergencias obstétricas.

Emergencias obstétricas: Eventos clinicos identificados y confirmados que ponen en riesgo

la vida de la persona gestante y/o de su producto medidos por la necesidad de atencién
inmediata y traslado.

©



AL,
AN » ) RED SOCIAL PARA LA ATENCION INTEGRAL DE LA
74 eXlCO SERVICIOS PURLICOS DE SALUD SALUD MATERNA :

- Gobierno de | l MSS BIENESTAR GUIA OPERATIVA PARA LA ARTICULACION DE LA

‘

Enfoque de derechos humanos: Perspectiva transversal medida por el respeto a la dignidad,
autonomia, consentimiento informado, no discriminacién y acceso equitativo a la atencidn
materna.

Equipos de salud: Personal sanitario medido por su participacién en la atencién clinica,
vigilancia prenatal, registro y activacion de la Red Social.

Estilos de vida saludables: Conjunto de practicas promovidas y registradas en la comunidad,
relacionadas con alimentacion, actividad fisica, higiene, descanso y relaciones saludables.

Equipo Regional Conduccién Médica: Equipos regionales conformados por un(a)
coordinador médico, un(a) supervisor médico, un(a) supervisor de enfermeria, un(a) supervisor
de educacién, un(a) supervisor de epidemiologia y un(a) supervisor de accién comunitaria,
medidos por su apoyo técnico, capacitacion, supervision y seguimiento de la operacién de la
Red Social.

Equipo Zonal de Atencién Primaria de Salud (EZAPS): Equipos zonales medidos por su
apoyo técnico, capacitacion, supervision y seguimiento de la operacion de la Red Social.

Gestantes de alto riesgo: Personas gestantes clasificadas mediante criterios clinicos,
obstétricos o sociales con alta probabilidad de complicaciones.

Gestidn territorial: Instancia operativa medida por la coordinacién, seguimiento y reporte de
acciones de la Red Social en el territorio asignado.

Gobernanza comunitaria en salud: Proceso mediante el cual la comunidad organizada
participa activamente en la toma de decisiones, implementacion y seguimiento de acciones de
salud en su territorio.

Hospital de referencia: Establecimiento de salud identificado y validado por su capacidad
resolutiva para emergencias obstétricas.

Identificacién temprana: Proceso medido por la deteccién oportuna de signos de alarma y
factores de riesgo durante el seguimiento prenatal.

Indicadores de cobertura: Medidas cuantitativas que reflejan el alcance poblacional de las
acciones de la Red Social.

Indicadores de proceso: Medidas que evalian el grado de cumplimiento de las actividades
operativas planificadas.

Indicadores de resultado: Medidas que valoran los efectos de la Red Social en [a atencion
oportuna y resolutiva de emergencias obstétricas.

Mapa de riesgos: Herramienta grafica medida por su elaboracion, actualizacion y difusién, que
identifica personas gestantes, zonas vulnerables y rutas de traslado.
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Medios de comunicacién: Herramientas disponibles y funcionales medidas por su uso efectivo
durante [a activacion de la Red Social.

Mejora continua: Proceso permanente medido por la evaluacion sistematica y ajustes
realizados para fortalecer la operacién de la Red Social.

Mortalidad materna: Indicador epidemiolégico medido por el nimero de defunciones maternas
ocurridas durante el embarazo, parto o puerperio.

Mujeres embarazadas / Personas gestantes: Poblacién objetivo identificada y registrada que
requiere seguimiento, atencion y vigilancia durante el proceso reproductivo.

Organizacién comunitaria: Estructura local medida por la integracion y participacién activa de
actores comunitarios en la atencién materna.

Parteras en interrelacion: Agentes comunitarias medidas por su coordinacion efectiva con los
servicios de salud para la atencién y referencia obstétrica.

Prevencion de enfermedades: Acciones especificas medidas por la proteccién, deteccién
temprana y limitacién del dafio ante padecimientos identificables.

Prevencion de riesgos: Conjunto de intervenciones medido por la reduccion de factores que
pueden generar complicaciones obstétricas.

Primer nivel: Establecimientos de salud medidos por su funcién en la atencién inicial,
seguimiento prenatal y activacién de la Red Social.

Promocion de la salud: Proceso medido por acciones orientadas a modificar comportamientos
y entornos para mejorar la salud individual, familiar y comunitaria.

Red Social: Mecanismo comunitario formal medido por su instalacion, funcionamiento y
activacion para el traslado oportuno de emergencias obstétricas.

Referencia y contrarreferencia: Procedimiento clinico-operativo medido por el traslado
adecuado, continuidad de la atencidn y retorno de informacién clinica.

Registro sistematico: Proceso continuo medido por la documentacion ordenada, completa y
oportuna de las acciones realizadas.

Respeto cultural: Principio operativo medido por la adecuacion de las acciones de salud a las
practicas, creencias y contextos comunitarios.

Seguimiento operativo: Proceso medido por el control, analisis y retroalimentacion de las
acciones de la Red Social.

Signos de alarma obstétrica: Manifestaciones clinicas identificadas y registradas durante el
embarazo, parto o puerperio que requieren valoracién y atencién inmediata.
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Transporte sanitario: Medios disponibles y funcionales medidos por su uso efectivo para el
traslado de personas gestantes.

Traslado oportuno: Movilizacion inmediata medida por el tiempo transcurrido entre la
identificacién de la emergencia y la llegada al establecimiento resolutivo.

Voluntarios de salud: Personas de la comunidad medidas por su participacion en
identificacion, referencia y acompafiamiento de personas gestantes.

6. ESTRUCTURA OPERATIVA DE LA RED SOCIAL PARA LA ATENCION INTEGRAL DE
LA SALUD MATERNA

Con el fin de orientar su implementacion de manera ordenada, progresiva y operativa, la
Articulacién de la Red Social para la Atencion Integral de la Salud Materna se estructura en
cuatro fases principales, las cuales permiten organizar las acciones, definir responsabilidades
y facilitar su seguimiento y control.

>
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Fases de la estructura operafiva
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6.1 Estructura e integracién

6.1.1 Actores participantes

Este apartado describe a los actores clave involucrados en Ia operacién y el seguimiento de la
Red Social, asi como su nivel de participacion dentro del proceso.

6.1.2 Actores para la operacion de la Red Social

Equipos de Salud de los establecimientos de primer nivel.
Supervisor Regional de Accién Comunitaria.

Equipos zonales y regionales de conduccién médica.
Autoridades Locales.

Comités de Salud para el Bienestar.

Voluntarios de Salud.

Parteras en interrelacién y médicos tradicionales.

6.1.3 Actores para el seguimiento de la Red Social

Jefatura de Servicios de Atencién a |la Salud.
Equipos de conduccion regional.
Equipos zonales de atencion primaria de salud (EZAPS).

6.1.4 Mecanismo para la integracién de la Red Social de atenciéon materna

La conformacion de la Red Social se considera una accién prioritaria para fortalecer la atencion
integral de la salud materna, por lo que se promovera su instalacion en todas las localidades
del ambito de responsabilidad de los establecimientos de salud de primer nivel de IMSS-
BIENESTAR, a través de asambleas comunitarias.

l.a Red debera renovarse, revalidarse o ratificarse en asamblea de manera periddica, al menos
cada 12 meses, con el objetivo de ratificar la participacién de sus integrantes o, en su caso,
reestructurar su organizacion. De igual forma, este proceso permitira actualizar los acuerdos de
colaboracion con las autoridades locales, grupos voluntarios, parteras y la comunidad en
general.
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6.1.5 Instalacion mediante Asamblea Comunitaria

El Supervisor regional o zonal de Accion Comunitaria realizara una convocatoria o Asamblea
Comunitaria en cada localidad del universo de trabajo de los establecimientos de salud de
primer nivel de IMSS-BIENESTAR, con el propésito de formalizar la instalacion de la Red Social
y definir las acciones y compromisos orientados a fortalecer la atencion integral de la salud
materna. (Anexos 3 y 5).

En la Asamblea Comunitaria participara la poblacién mayor de edad de la localidad, asi como
las autoridades municipales y/o locales, los equipos de salud y las instancias de organizacién
comunitaria, incluyendo parteras en interrelacion, voluntarios comunitarios y Comités de Salud
para el Bienestar (COSABI), estos Ultimos serdn quienes primordialmente conduciran las
asambleas.

Durante la Asamblea se estableceran las actividades de los equipos de salud y de los grupos
voluntarios, de acuerdo con las actividades que desarrollarén, y se asumirdn compromisos
especificos con las personas gestantes, sus familias y las autoridades locales para la adecuada
operacion de la Red Social.

En las localidades donde exista poblaci6n indigena o diversidad cultural, se deberan formalizar
alianzas con organizaciones representativas, incluyendo [a posible conformacion de consejos
o comités especificos de salud indigena, que permitan gestionar y atender necesidades

particulares.

Asimismo, se deberan establecer mecanismos participativos que garanticen el respeto a la
autonomia, los derechos colectivos v la estructura social y cultural de las comunidades,
integrando estos elementos en la conformacion y operacién de la Red Social.

El orden del dia de la Asamblea Comunitaria para fa atencion integral de la salud materna
considerara al menos, los siguientes puntos:

v Registro de las personas asistentes.
v Instalacién formal de la Asamblea.
v Presentacion del orden del dia.

v Exposicién y andlisis de la situacion de la salud materna y su impacto en la
comunidad, resaltando la importancia de la atencién oportuna de las personas
gestantes con factores de riesgo y su referencia adecuada a ios establecimientos de

salud.

@)
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v Presentacion de la Red Social para la atencién integral de la salud materna por parte
del equipo de salud y/o del promotor de gestién territorial.

v Lectura y firma del Acta de Asamblea por las personas asistentes. Preferentemente
colocar sellos oficiales.

v Clausura de la Asamblea.

Imagen alusiva a la realizacién de una Asamblea Comunitaria

Las Asambleas se llevaran a cabo bajo la coordinacién conjunta de una persona representante
de IMSS-BIENESTAR y de una persona representante del gobierno municipal, quienes
informaran sobre el procedimiento para la conformacién de la Red Social y, en su caso, la
integracién de las comisiones correspondientes.

Para la puesta en marcha de la Red Social, se debera elaborar un Acta de Asamblea en la que
se formalicen los compromisos asumidos tanto por la comunidad como por el personal de IMSS-
BIENESTAR. En dicho documento se deberan registrar los nombres de las personas que
participaran de manera activa en la operacion de la Red Social, conforme a las funciones que
desempefien como integrantes de los equipos de salud, miembros de la organizacion
comunitaria, autoridades locales o personas de la comunidad con responsabilidades
especificas, como la conduccion de vehiculos o la administracién de recursos destinados al
traslado, segln corresponda.

@
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Para que el Acta tenga validez, debera contar con las firmas de las personas asistentes, asi
como con los sellos oficiales de la autoridad local y del establecimiento de salud.

6.2 Operacién y Funcionamiento

Para la implementacién de la Red Social, sera necesario considerar una serie de elementos
que faciliten a los equipos de los establecimientos de salud y a los grupos voluntarios la
adecuada planeacién, coordinacion y concertacion de las actividades a desarrollar:

6.2.1 Diagnéstico de Salud

Para el correcto funcionamiento de la Red Social, es indispensable que la situacién de Ia salud
materna sea analizada de manera especifica dentro del diagnéstico de salud.

A partir de la informacion contenida en este diagnéstico, se debera identificar ef niimero total de
las personas gestantes, aguellas con factores de alto riesgo, cuantas se encuentran bajo control
prenatal en el establecimiento de salud, asi como las mujeres en edad reproductiva y usuarias
de métodos de planificacion familiar. Asimismo, se debera analizar el nimero de defunciones
maternas registradas en su ambito de responsabifidad y su perfil epidemiol6gico, considerando
el lugar y periodo de ocurrencia, asf como las causas de la defuncion.

Este analisis permitira reconocer las zonas con mayor vulnerabilidad y los principales factores
asociados a la ocurrencia de muertes maternas, incluyendo los determinantes sociales como
las dinamicas familiares, culturales y comunitarias que influyen en la toma de decisiones
durante el embarazo que impactan en este fendémeno.

6.2.2 Diagnéstico Situacional

Para el diagnéstico situacional deberan analizarse, al menos, [os siguientes componentes:

a) Los recursos institucionales y comunitarios disponibles en la localidad o en zonas
cercanas.

b) Las condiciones de infraestructura existentes, tales como medios de transporte, servicios
de comunicacion, mapas, caminos y veredas.

¢) Los recursos econémicos disponibles para atender contingencias relacionadas con la

salud materna, asi como los mecanismos para su obtencion.
d) Los recursos humanos con los que se cuenta, incluyendo voluntarios de salud, parteras
en interrelacion, autoridades locales y COSABI.
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De manera prioritaria, se debera poner atencion en la identificacion de familias con resistencia
a la participacion en acciones de salud materno-infantil, asi como en ei anélisis de las causas
que limitan su vinculacién con el personal del establecimiento de salud y con los grupos
voluntarios.

6.2.3 Mapa de Riesgos para la Prevencion de la Mortalidad Materna

Para la prevencién de eventos adversos en la salud materna, se contempla la elaboracion de
los siguientes insumos:

» Undirectorio actualizado de los hospitales de referencia para la atencion de emergencias
obstétricas, el cual debera ser distribuido entre todas las personas involucradas en la
operacién de la Red Social (Anexo 1).

« Un esquema grafico, croquis o maqueta que como herramienta comunitaria permita
identificar y ubicar las zonas de la comunidad donde residen personas gestantes, con
factores de riesgo, asi como las areas con mayores dificultades de acceso, utilizando
una clasificacion por colores (Verde, amarillo y rojo). Dicho material debera incluir puntos
de referencia como establecimientos de primer y segundo nivel, representados mediante
simbolos o ilustraciones. Una vez concluido, este insumo debera difundirse y entregarse
a los voluntarios, al EZAPS, al equipo de conduccién regional y al Departamento de
Atencion Médica.
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6.2.4 Concertacion

La Concertacion se lievara a cabo:

A Nivel Estatal: Departamento de Atencion Médica.

A Nivel Regiona!: Equipos de conduccién regional.

A Nivel Zonal: Equipos Zonales de Atencidn Primaria de Salud.

A Nivel Local: Personal encargado de gestion territorial, equipos de salud del
establecimiento y organizacion comunitaria.

Coordinadamente, el personal encargado de gestion territorial, los equipos de salud del
establecimiento y los grupos voluntarios concertaran con las autoridades municipales, locales
y/o estatales, organismos no gubernamentales, particulares y otros, para la gestion de recursos,
materiales e insumos para el desarrollo de actividades educativas y de promocion en salud

matema.

Las actividades educativas y de promocién de la salud se establecen como acciones
estratégicas dentro de la intervencién comunitaria, contemplando la disposicion de vehiculos
para perifoneo, insumos para su operacion, asi como la produccién y difusion de mensajes
dirigidos a la salud reproductiva, ginecoldgica y la prevencién de la mortalidad materna.

Asimismo, se impulsa la habilitacién y aprovechamiento de espacios comunitarios para la
comunicacién masiva, favoreciendo la participacion social y el acceso oportuno a informacion
clara, pertinente y culturalmente adecuada desde el territorio.

Se garantiza la disponibilidad permanente, las 24 horas del dia de transporte, combustible y
personal capacitado para el traslado oportuno de ias personas gestantes hacia las unidades
hospitalarias, como parte de la organizacién comunitaria y la activacién de la Red Social,
asegurando una respuesta inmediata ante emergencias obstétricas y reduciendo los retrasos
en el acceso a la atencién. Implementar rutas de transporte comunitario adaptadas al contexto
territorial, incorporando medios tradicionaies como el uso de caballos, botes en zonas lacustres
o fluviales, asi como vehiculos adecuados a las condiciones geograficas, en coordinacién con
organizaciones locales y actores comunitarios, a fin de garantizar el traslado oportuno de
personas gestantes y fortalecer la respuesta ante emergencias obstétricas en zonas de dificil
acceso. Establecer convenios para el uso de transporte comunitario con actores locales,
incorporando medidas de proteccién civil que garanticen condiciones de seguridad,
disponibilidad y respuesta oportuna ante emergencias obstétricas, fortaleciendo la coordinacioén
entre comunidad, autoridades y servicios de salud.

@
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Garantizar la disponibilidad de teléfono celular con saldo suficiente u otros medios de
comunicacion de uso comunitario para la notificaciéon y atencion de emergencias obstétricas,
asegurando la activacion oportuna de la Red Social y la coordinacién inmediata con los servicios
de salud.

a) A nivel estatal se estableceran mecanismos de coordinacibn y concertacién
interinstitucional con diversas instancias del sector salud, proteccion civil, seguridad y
actores estratégicos, con el propésito de garantizar la atencion oportuna de las personas
gestantes, fortalecer la referencia y contrarreferencia y asegurar la respuesta integral ante
emergencias obstétricas.
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En el caso de comunidades lejanas, de dificil acceso, asi como en zonas urbanas y
semiurbanas con alta vulnerabilidad o resistencia a la atencién institucional, se debera realizar
la concertacion con autoridades municipales y/o estatales para el convencimiento informado de
las personas gestantes y sus familias, a fin de favorecer la aceptacion del traslado oportuno a
los hospitales. Asimismo, se considerara la disponibilidad de medios de transporte adecuados
al contexto, incluyendo transporte terrestre, aéreo o acuatico (Como ambulanchas), para casos
de suma emergencia.

b) El equipo de salud del establecimiento apoyado por los voluntarios coordina las acciones
concertadas por el personal encargado de gestion territorial y los ERCM; el apoyo de
autoridades locales y municipales y de la comunidad para brindar ayuda a la familia de la
persona gestante en riesgo.

6.2.5 Mecanismo de Activacion de la Red Social

La activacion de la Red Social para la Atencion Integral de la Salud Materna es un proceso
operativo que se ejecuta de manera inmediata ante la identificacion de una persona gestante
con signos de alarma obstétrica, con el objetivo de garantizar una respuesta coordinada,
oportuna y efectiva que permita su traslado y atencion en el establecimiento de salud resolutivo
correspondiente. (World Health Organization, 2021; Organizacién Panamericana de la Salud,
2022; Banke-Thomas et al., 2020).
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6.2.6 Criterios de activacion

La Red Social debera activarse de manera inmediata ante la sospecha o confirmacién clinica
de una emergencia obstétrica, garantizando la movilizacién coordinada de los actores
comunitarios, el equipo de salud y las autoridades locales, a fin de asegurar el traslado
oportuno, el acompafiamiento continuo y el acceso efectivo a los servicios de atencién.

6.2.7 Esquema de activacion (Anexo 1)

1. La identificacién de signos de alarma obstétrica es una funcién central de la Red Social
y podré ser realizada prioritariamente por la comunidad organizada, incluyendo comités
de salud, médicos tradicionales, parteras en interrelacion, voluntarios comunitarios y
familiares de la persona gestante, quienes constituyen el primer nivel de respuesta en el
territorio. El personal de salud acompafa y fortalece este proceso mediante la
capacitacion y el respaldo técnico.

2. El equipo de salud realizara la evaluacion clinica inicial y determinara la pertinencia del
traslado al hospital de referencia correspondiente.

3. Una vez confirmado el evento, se activaran los mecanismos de comunicacion, transporte
y acompafiamiento previamente acordados con la comunidad. Para fortalecer la
coordinacién, se podran utilizar medios de comunicacion digital disponibles, como
grupos de mensajeria instantanea u otras herramientas de comunicacion en tiempo real
entre los establecimientos de salud y el hospital de referencia, conforme a las
condiciones operativas de cada microrregion.

4. ElI EZAPS o el ERCM se comunicardan con el hospital mas préximo para verificar la
posibilidad de atencién de la complicacion obstétrica;, esta actividad se realizara de
manera continua hasta identificar un hospital con la capacidad resoiutiva requerida. En
seguida, se comunicara con el Equipo de Salud para notificarle el nombre del hospital
receptor.

5. Se efectuara la referencia de la persona gestante al hospital receptor.

Todas las acciones realizadas durante la activacién deberan registrarse en bitacora y en los
formatos de referencia y contrarreferencia.
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Imagen aluswa ala actwamon dela Red Socral en imagen alusiva a la activacion de la Red Social en
medio urbano medio rural

6.2.8 Registro y seguimiento

Cada activacion de la Red Social debera quedar debidamente documentada, incluyendo la
fecha y hora de identificacion del evento, la hora de inicio del traslado, el medio de transporte
utitizado y el establecimiento de referencia. Esta informacién sera compilada por el ERCM y
posteriormente seréd utilizada para el seguimiento de los casos y para la medicion de los
indicadores de proceso, resultado y oportunidad establecidos en el apartado de seguimiento y
evaluacion.

6.2.9 Lineas de accién y responsables

Equipos de salud:

a) Capacitar bimestralmente a las parteras sobre la atencion y derivacién de urgencias
obstétricas, asi como a los voluntarios para fortalecer la referencia y la contrarreferencia.

b) Promover programas de formacion y certificacién en atencién intercultural dirigidos a

parteras tradicionales y personal de salud, en colaboracion con instituciones educativas
y conforme a los lineamientos del marco normativo vigente.
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c) Fomentar la homologacién y reconocimiento de conocimientos tradicionales en salud
materna, con el propdsito de fortalecer la confianza, la aceptacién y la participacion
comunitaria en la Red Social.

d) Llevar, en conjunto con los voluntarios de salud, un registro y control estricto de las
personas gestantes en el censo nominal, diferenciando a las gestantes de alto riesgo.

e) Coordinar a la organizacién comunitaria para la elaboracién y actualizacion periodica del
directorio de los establecimientos de salud mas cercanos y de los medios de
comunicacién disponibles (radio, teléfonos, ambulancia, ambulancha, vehiculo municipal
o particular, responsables de transportacién, entre otros), asi como de las rutas de
traslado a los establecimientos mas cercanos, mediante la elaboracion de un mapa con
caminos convencionales y alternos.

f) Difundir el directorio y el mapa a los grupos voluntarios, al EZAPS, al equipo de
conduccién regional y al Departamento de Atencién Médica.

g) Realizar una vigilancia disciplinada, constante y permanente de las personas gestantes,
asi como el registro preciso, ordenado, claro y secuencial de los datos que se generen
en cada consulta prenatal.

h) Organizar, en coordinacién con las parteras y los grupos voluntarios, acciones para
informar a los familiares de las personas gestantes de alto riesgo, asi como para su
sensibilizacién y convencimiento respecto al traslado oportuno a los servicios de salud
en caso de urgencia obstétrica, presencia de signos de alarma o por prescripcion medica.

i) Atender y valorar a la persona gestante, a fin de definir de manera oportuna y anticipada
la pertinencia de su traslado al hospital para su valoracion o atencién, de acuerdo con la
probable ocurrencia de riesgo de muerte materna.

j) Activar la Red Sociat mediante una comunicacion anticipada, rapida y oportuna.

k) Brindar orientacién a la persona gestante con factores de riesgo, asi como a su
acompafante o familiar responsable, respecto a la atencién de la complicacion o del
parto en el hospital de referencia correspondiente. Para tal efecto, se debera formalizar
una carta compromiso en la que conste la informacién otorgada y la responsabilidad
asumida por la persona acompafiante de acudir al hospital sefialado por el equipo de
salud cuando la situacién lo requiera. Asimismo, se solicitara, cuando sea posible, la
participacién de la autoridad local como testigo, mediante la firma del referido
documento.



B Rers RED SOCIAL PARA LA ATENCION INTEGRAL DE LA
e eXICO SERVICIOS PUBLICOS DE SALUD SALUD MATERNA

, _ Gobierno de I !MSS BIENESTAR GUIA OPERATIVA PARA LA ARTICULACION DE LA

[) Eiequipc de salud, en conjunto con el voluntario, debera tomar la decision dei traslado
de la persona gestante en caso de presentarse una urgencia, cuando no se encuentre
presente ningdn familiar.

Gestion Territorial del equipo de conduccién (Regional y/o zonal):

a) Capacitar a los equipos de salud, zonal y regional respecto a la conformacion, operacion,
seguimiento y control de la Red Social con el fin de fortalecer sus capacidades para
trabajar de manera articulada con la comunidad organizada y garantizar una
implementacién efectiva en el territorio.

b) Convocar a los equipos de salud del establecimiento, grupos voluntarios, autoridades
municipales y locales, asi como a los Comités de Salud, voluntarios, médicos
tradicionales y parteras, para la elaboracion participativa del mapa de riesgos de muerte
materna y el establecimiento de la red social asegurando la presentacién, analisis y
apropiacion colectiva del diagnéstico de salud en materia de mortalidad materna, con el
fin de orientar la toma de decisicnes y la implementacién de acciones desde el territorio.

¢) Capacitar a los grupos voluntarios comunitarios y fortalecer su organizacién para la
identificacion temprana y derivacion oportuna de personas gestantes de alto riesgo y con
urgencias obstetricas, asegurando el seguimiento continuo de estas acciones y
consolidando su papel como actores clave en |la operacién de la Red Social desde el
territorio.

Grupos Voluntarios:

Identificar de manera oportuna a las personas gestantes, en especial a aquellas con factores
de alto riesgo, mediante la participacion activa de la comunidad organizada, y asegurar su
derivacion a los establecimientos de salud correspondientes; asimismo, acordar previamente
con la familia y la red de apoyo comunitaria las responsabilidades relacionadas con el cuidado
del hogar y de los hijos durante el trasiado y atencidn hospitalaria, garantizando condiciones
que faciliten la toma de decisiones y el acceso oportuno a los servicios de salud.
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Imagen alusiva a la importancia de la participacién comunitaria
6.3 Acciones Complementarias

6.3.1 Campaiia Educativa para la Promocion de la Red Social

La campafia educativa se orientard a estrategias de comunicacion agil, verbal y visual,
focalizada, de corta duracién y permanente que permitan informar y sensibilizar a la poblacion
sin interferir con sus actividades y jornadas laborales. Asimismo, se incorporaran contenidos
relacionados con derechos reproductivos, prevencion de la violencia de género, autonomia de
las personas gestantes y fortalecimiento del liderazgo comunitario, en apego a las normativas
nacionales e internacionales en materia de derechos humanos y pueblos indigenas. De igual
forma, se promovera la participacion de la comunidad en el disefio y adaptacién de las acciones
educativas, fomentando su representacién, liderazgo y apropiacion en el marco de ia Red
Social.

a) Nivel Central

El Nivel Central emitira los lineamientos de la campafia de comunicacion educativa,
priorizando mensajes claros, breves y estandarizados, asi como materiales didacticos
(Mensajes visuales, digitales y de rapida lectura, ademas de difusion en redes sociales de
alcance masivo), los cuales seran remitidos al Equipo de Conduccion Regionai.
b) Jefatura de Servicios de Atencién a la Salud

Difundir a las personas titulares de las Jefaturas de Departamento y de oficinas a su cargo
la campania educativa para la Promocién de la Red Social enviada por Nivei Central.

@)
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¢) Departamento de Supervisiéon y Desarrollo

Difundir a los equipos de conduccién tanto regional como zonal la campana educativa para
la Promocién de la Red Social.

d) Coordinador del Equipo de Conduccién Regional

Difundir la campana educativa de Promocién de la Red Social al equipo de conduccion
Regional y EZAPS con énfasis a los supervisores de gestion territorial.
Verificar, en coordinacién con el Equipo de Conduccién Regional, que la implementacion se
realice correctamente en las zonas de supervision asignadas y que llegue a los
establecimientos de salud y localidades correspondientes.

El Supervisor Médico Zonal y el personal de Gestion Territorial del EZAPS deberan organizar
y asesorar, mediante reuniones zonales breves y operativas, a los equipos de salud para la
ejecucion de la campafia educativa, incorporando el enfoque comunitario y asegurando la
participaciéon social, asi como definiendo estrategias acordes al contexto, como acciones
informativas en horarios extendidos, puntos de alta afluencia y uso de medios digitales en zonas
urbanas. Asimismo, seran responsables de dar seguimiento a la implementacién en territorio y
de gestionar, a través del personal de gestion territorial, los recursos necesarios para la
operacion de |la campafia, priorizando materiales de facil distribucion y apropiacién comunitaria,
tales como carteles, cédigos QR, infografias y mensajes electrénicos y audiovisuales, los cuales
seran difundidos en coordinacion con la comunidad y los equipos de salud de los
establecimientos.

e) Participacién del equipo de salud y voluntarios
Capacitar y coordinar, mediante reuniones breves y focalizadas, a los voluntarios para la
difusion de la campana educativa, enfatizande mensajes clave sobre la Red Social, signos de

alarma y rutas de referencia, evitando sesiones prolongadas y privilegiando la orientacion
practica.

f) Medidas de sensibilizacion y difusién

6.3.2 Participacién comunitaria y uso de medios locales

Los grupos voluntarios realizaran acciones de difusion en el centro de salud y comunidad:

» Difundir mensajes breves en salas de espera (por ejemplo, reproducir TikTok o podcast) y colocar
carteles con cédigo QR en accesos a centros de trabajo, mercados, paraderos y espacios

comunitarios.
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Compartir el enface en WhatsApp del centro y en grupos comunitarios.

Entregar material informativo a personas gestantes y a sus familiares en momentos de contacto
breve.

Sensibilizar de manera directa a parejas y familiares sobre la importancia del traslado oportuno
al hospital de referencia.

Usar altavoces o anuncios breves en el centro de salud y en eventos comunitarios.

Entregar material impreso con QR a usuarios y lideres comunitarios para que lo compartan.

Temas de difusion educativa para la comunidad:

A través de estas acciones educativas, el equipo de salud y los voluntarios informaran a la
comunidad, de manera sencilla y visual, sobre:

a) Elmapa de riesgos para la atencién materna en la zona.
b) La funcién de la Red Social y su activacién en caso de emergencia obstétrica.

c)

La importancia de la atencidn oportuna y la referencia inmediata al hospital
correspondiente.

Desarrollar materiales de promocion, sensibilizacién y educacién en lenguas originarias
presentes en la regién {(como nahuatl y otras), en coordinacién con las instituciones de
cultura y sailud.

Capacitar al personal de salud en atencién intercultural y en interpretacién cultural para
mejorar la comunicacién con ias comunidades indigenas, conforme a los principios de
atencion culturalmente competente establecidos en la normativa IMSS-BIENESTAR.

Disefiar folletos, carteles, cufias radiales y audiocuentos de sensibilizacion en lenguas
originarias y distribuidos en lugares estratégicos de las comunidades.

Utilizar emisoras locales en zonas sin sefial de interet para realizar campafias de
sensibilizacién, orientacion y alertas sobre salud materna.

Capacitacién en comunicacién oral y uso de métodos tradicionales: Formacion de
promotores de salud y parteras en comunicacion verbal efectiva y transmision de
informacion en contextos sin medios digitales.

Sistema de mensajeria mediante sefias o cddigos comunitarios: Implementar sistemas
tradicionales de comunicacién oral y visuai para alertas de emergencias, en coordinacién
con la comunidad, en caso de faita de sefial de telefonia.
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6.3.3 Uso de tecnologias y medios alternativos para la comunicacién y seguimiento

Con el propésito de fortalecer la comunicacién, el seguimiento de personas gestantes y la
activacion oportuna de la Red Social, se promovera el uso de tecnologias accesibles y medios
alternativos, adaptados a las condiciones de conectividad de cada localidad.

Para ello, se consideraran las siguientes acciones:

» Utilizar herramientas digitales disponibles (Como telefonia mévil, mensajeria instantanea
o aplicaciones basicas) para la comunicacién, seguimiento de casos y difusion de
informacién, priorizando soluciones de facil acceso y uso.

+ Implementar medios comunitarios de comunicacion, como radios locales o sistemas de
radiocomunicacion, especiaimente en localidades con conectividad limitada, para la
notificacion de emergencias y coordinacion entre actores.

« Emplear mecanismos alternativos de comunicacién en zonas sin acceso a tecnologias
digitales, tales como avisos comunitarios, perifoneo, pinta de bardas en zonas
estratégicas como mercados, escuelas y centros de salud, mensajes escritos o
comunicacidén directa a través de autoridades locales, personal voluntario o redes
comunitarias.

» Mantener registros de seguimiento en formatos accesibles, ya sean digitales o fisicos,
asegurando su actualizacion periédica y resguardo conforme a la normatividad aplicable
en materia de proteccion de datos.

6.4 Seguimiento, Control e Indicadores

El seguimiento, control y evaluacién de la Articulacién de la Red Social para la Atencién Integral
de la Salud Materna permiten verificar la activacion oportuna de los mecanismos de referencia
y contrarreferencia, asi como la efectividad de ias acciones comunitarias y del primer nivel para
la atencion de emergencias obstétricas, de acuerdo con las recomendaciones internacionales
para la reduccion de la mortalidad materna (World Health Organization, 2021; Organizacion
Panamericana de la Salud, 2022).
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6.4.1 Mecanismos de seguimiento operativo

El seguimiento a la operacién y el funcionamiento de la estrategia se llevara a cabo de la
siguiente manera:

El énfasis en el registro sistematico de las derivaciones, activaciones de la Red Social y tiempos
de respuesta tiene como propésito reducir los retrasos en la atencion obstétrica, particularmente
aquellos relacionados con la toma de decisiones y el traslado oportuno de las personas
gestantes a los servicios de salud resolutivos, en concordancia con la evidencia que sefiala la
importancia de fortalecer los sistemas de referencia y contrarreferencia para la atencién de
emergencias obstétricas (Mengist et al., 2024).

Equipos de salud:

a) Realizar un registro de todas aquellas personas gestantes derivadas a hospital por medio
de la Red Social

b) Informar y reportar avances de la Red Social y las estrategias complementarias al
EZAPS, asi como al Personal encargado de gestion territorial y al Cuerpo de Gobierno
del Hospital.

Equipos Zonales de Atencion Primaria a la Salud (EZAPS):

a) Supervisar, revisar la difusion, instalacion y funcionamiento de la red social,
estableciendo los hallazgos y compromisos en la minuta de supervision.

b} Personal de gestion territorial debera organizar, dar seguimiento directo a las acciones
de las estrategias de la Red Social y reportar avances ai equipo de conduccion regional
(Supervisor de gestidn territorial).

Cuerpo de gobierno:

a) Entregar al EZAPS informacion (mensual) de personas gestantes atendidas en el
Hospital, diferenciando a las personas gestantes de alto riesgo.

Asimismo, en el seguimiento de la Red Social se promovera ia incorporacién de enfoques de
equidad e interculturalidad mediante el uso de informacién cuantitativa y cualitativa que permita
identificar brechas en el acceso, |a atencion y ios resultados en salud materna, particularmente
en comunidades rurales e indigenas. Para ello, se priorizaran mecanismos de registro y
monitoreo accesibles, tanto digitales como en soporte fisico, que faciliten su implementacion en
contextos con limitada conectividad, asi como el fortalecimiento de capacidades locales para la
recopilacion, analisis y reporte de informacién durante las visitas y reuniones periddicas.

@®
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6.4.2 Indicadores

Con el propésito de dar seguimiento sistematico a la implementacion, operacidn y efectividad
de la Articulacion de la Red Social para la Atencion Integral de la Salud Materna, se establecen
indicadores clasificados en cuatro categorias: proceso, resultado, oportunidad y cobertura.
Estos indicadores permiten evaluar tanto el grado de instalacién y funcionamiento de la Red
Social como su contribucién a la atencion oportuna y resolutiva de las personas gestantes,
particularmente aquellas con factores de alto riesgo.

Tabla de indicadores:

Elemento Descripcion

Indicador Cobertura de instalacion de red social.

i No. Localidades con asambleas instaladas
Férmula x = n * 100
No. de localidades programadas

Evidencia Actas de asamblea firmadas y selladas; lista de asistencia.

Miden las acciones realizadas para la instalacion y operacion
interpretacion  de la Red Social, asi como el fortalecimiento de capacidades
del personal y de la comunidad.

Elemento Descripcion

Personal de salud, personal voluntario, comités de salud y
Indicador parteras capacitados en identificacion de riesgos,
activacion de la red y referencia obstétrica.

No. Personal de salud, voluntarios y parteras capacitados

Formula o Total de personal de salud, voluntarios y parteras * 100
programados para capacitacion
Listas de asistencia firmadas a las sesiones de capacitacion,
Evidencia programas y contenidos de capacitacion (temario),

constancias, minutas o reportes de capacitacién emitidos por
el equipo de salud, EZAPS o equipo de conduccion regional.

Este indicador refleja la disponibilidad de personal de salud,
voluntarios y parteras en interrelacién con capacitacion vigente
para identificar riesgos obstétricos, activar de manera oportuna
la Red Social y realizar la referencia adecuada, lo que fortalece
la respuesta inmediata ante emergencias obstétricas y reduce
retrasos en la atencion.

Interpretacion
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Elemento Descripcion
Personas gestantes de alto riesgo referidas
Indicador oportunamente a los establecimientos de salud
resolutivos.
No. Personas gestantes de alto riesgo referidas
, oportunamente
Férmula = -
S Total de personas gestantes de alto riesgo AL
identificadas
Censo nominal con clasificacion de riesgo, registros de
Evidencia referencia y contrarreferencia, notas clinicas y registros

prenataies, bitacoras de activacion de la Red Social.

Evaluan los efectos directos de la operacién de la Red Social
en la atencion de la salud materna.

Elemento Descripcion

Indicador Porcentajt_a de acti\!at_:iones efectivas de la Red Social ante
emergencias obstétricas.
No. de emergencias obstétricas con activacion
Formula efectiva de la Red Social + 100
~ Total de emergencias obstétricas as identificadas

Bitacoras o registros de activacion de la Red Social, registros
de traslado y comunicacion, formatos de referencia y
contrarreferencia, reportes del equipo de salud, voluntarios o
EZAPS.
Mide el grado de efectividad en la activacién de la Red Social
ante la identificacién de emergencias obstétricas. Un valor alto
del indicador refleja una adecuada capacidad de respuesta y
Interpretaciéon  coordinacion entre el personal de salud, los voluntarios y las
instancias de apoyo de la Red Social; mientras que un valor
bajo evidencia fallas en la deteccién, notificacién o activacion
del proceso.

Elemento Descripcion

Porcentaje de personas gestantes registradas en el censo

Interpretaciéon

Evidencia

Indicador nominal.
, Personas gestantes registradas en el censo
Férmula * 100
~ Total de gestantes identificadas en la localidad
Evidencia Censo nominal actualizado; registros locales.

Mide la cobertura del registro de personas gestantes en el

5n ;
Interpretacié censo nominal.
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Elemento

Indicador
Formula
Evidencia
Interpretacion

Elemento

Descripcion

Porcentaje de personas gestantes de alto riesgo

identificadas.

Gestantes de alto riesgo registradas
X= . =100
Total de gestantes registradas

Censo nominal con clasificacion de riesgo; expedientes y
registros prenatales.

Refleja la capacidad del personal de salud y de la Red Social
para la deteccién oportuna de riesgos durante el seguimiento
prenatal.

Descripcion

Indicador

Férmula
Evidencia

Interpretacion

Elemento

Porcentaje de localidades con directorio de referencia

vigente y difundido.

X Localidades con directorio actualizado y distribuido 100
= *
Localidades con Red Social instalada

Directorio de hospitales de referencia

Mide la disponibilidad y difusion del directorio de referencia en
las localidades con Red Social instalada.

Descripcion

Indicador

Formula

Evidencia

Interpretacion

Elemento

Indicador

Férmula

Evidencia

Interpretacion

Porcentaje de localidades con mapa de riesgos elaborado

con las rutas criticas y socializado.
_ lLocalidades con mapa de riesgos elaborado y difundido

= 1
X Localidades con Red Social instalada * 100

Mapa, croquis o maqueta con fecha de elaboracién; registro de
difusion a voluntarios, EZAPS, equipo de conduccién regional
y Departamento de Atencién Médica.
Mide el nivel de identificacion territorial de riesgos y la
preparacion comunitaria para la prevencién y atencién
oportuna de emergencias obstétricas.

Descripcion

Numero de gestantes derivadas mediante activacion de la
Red Social.

Conteo total de derivaciones registradas

Bitacoras o registros de derivacién; formatos de referencia y
contrarreferencia.

Refleja el uso efectivo del mecanismo de activacion para la
atencion oportuna de emergencias obstétricas.
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7.CONSIDERACIONES FINALES

7.1 Consideraciones éticas y de derechos

La operacion de la Red Social se realizara bajo un enfoque de derechos humanos, con énfasis
en el respeto cultural, el consentimiento informado y la no coercién. En este marco, se
incorporara un enfoque intercuitural que garantice la validacién y el respeto de las practicas
ancestrales, usos y costumbres, asi como de los conocimientos tradicionales en salud materna,
en coordinacién con las normativas vigentes en materia de derechos culturales y atencién
intercultural.

Asimismo, se promovera la participacion de curanderas y curanderos, médicas y meédicos
tradicionales indigenas y parteras en interrelacion en actividades de sensibilizacién, educacion
y acompafamiento comunitario, asegurando un enfoque respetuoso, articulado con los
servicios de salud y reconocido dentro del marco legal aplicable.

7.2 Gestion de riesgos y contingencias

Ante la ausencia de transporte, se activaran rutas alternas previamente identificadas.
En caso de negativa familiar, se reforzara la consejeria con enfoque de derechos y
acompafiamiento comunitario.

7.3 Articulacion con RISS y politicas nacionales

La Red Social se articula con las Redes Integradas de Servicios de Salud (RISS) y con las
estrategias nacionales de atencién materna como el Protocolo Nacional De Atencion Medica
(PRONAM) Primeros 1000 dias de vida, fortaleciendo la continuidad de la atencion, la referencia
oportuna y el acceso efectivo a servicios resolutivos, en alineacién con los principios de
universalidad, gratuidad, accesibilidad y calidad de la atencion.
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8.REFLEXIONES FINALES

La implementacion y operacidn efectiva de la Red Social para la Atencién Integral de la Salud
Materna representa una estrategia fundamental para reducir los retrasos en la atenciéon de las
emergencias obstétricas y fortalecer la respuesta dei sistema de salud en el ambito comunitario
y del primer nivel. Su éxito no depende Unicamente de la disponibilidad de recursos clinicos,
sino de la articulacién oportuna y coordinada entre la comunidad, las autoridades locales y los
servicios de salud.

La activacion temprana de la Red Social, basada en la identificacion oportuna de signos de
alarma y en la comunicacién efectiva entre los actores involucrados, permite optimizar los
mecanismos de traslado, referencia y contrarreferencia, garantizando que las personas
gestantes reciban atencion en establecimientos con la capacidad resolutiva necesaria. En este
sentido, la participacidbn comunitaria, el compromiso de los Comités de Salud, el
acompafamiento de parteras en interrelacioén y el apoyo operativo de los equipos EZAPS y
ERCM resultan esenciales para asegurar una respuesta organizada y continua.

Asimismo, el registro sistematico de las activaciones y el seguimiento de los casos constituyen
herramientas clave para la mejora continua, al permitir evaluar el desempefio de la Red Social,
identificar areas de oportunidad y fortalecer la toma de decisiones basada en evidencia. La Red
Social no solo actia como un mecanismo de atencidén ante la emergencia, sino como un
componente estratégico para promover la corresponsabilidad social, el acceso oportuno a los
servicios de salud y el respeto al derecho a una atencién materna segura, digna y de calidad.

En conjunto, la consolidacion de la Red Social contribuye al fortalecimiento del primer nivel y a
la construccién de entornos comunitarios mas preparados y solidarios, orientados a la
proteccion de la vida y |a salud de las mujeres durante el embarazo, el parto y el puerperio.
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10. ANEXOS

ANEXO 1. Mecanismo de Activacion de la Red Social.

Identificaci
énde
alarma
obstétrica

* Cuando cuenten con EZAPS se le notificara primero.
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ANEXO 2. Formato operativo de directorio de hospitales de referencia obstétrica.

FORMATO OPERATIVO DE DIRECTORIO DE HOSPITALES DE REFERENCIA OBSTETRICA

CLUES: Nombre del Centro de Salud de Origen: Estado:
Regiodn:
Zona:
Fecha de elaboracion/ Responsable del directorio (nombre y cargo):

actualizacion:
{ {

A continuacion, registrar Gnicamente los hospitales a los que e/ Centro de Salud tiene
capacidad real de referir pacientes obstétricas.

Hospital de referencia No.

Nombre del hospital:

Institucion:
O IMSS-BIENESTAR O IMSS I ISSSTE O SEDENA O PEMEX O Otra:

Nivel de atencion: O Segundo nivel O Tercer nivel

Direccion completa (Incluye referencias):

Municipio: Estado:
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Teléfono(s) de urgencias obstétricas: Contacto clave 1 para referencia
{Matutino):

Nombre, cargo y teléfono:

Teléfono(s) administrativos:

Contacto clave 2 para referencia (Matutino): Contacto clave 1 para referencia

Nombre, cargoe y teléfono: {Vespertino):
Nombre, cargo y teléfono:

Contacto clave 2 para referencia (Vespertino): Contacte clave 1 para referencia
Nombre, cargo y teléfono: {Nocturno A):
Nombre, cargo y teléfono:

Contacto clave 2 para referencia (Nocturno A): Contacto clave 1 para referencia
Nombre, cargo y teléfono: {Nocturno B}):
Nombre, cargo y teléfono:

Contacto clave 2 para referencia (Nocturmo B): Contacto clave 1 para referencia
Nombre, cargo y teléfono: {Jornada Acumulada):
Nombre, cargo y teléfono:

Contacto clave 2 para referencia (Jornada Acumulada) Contacto clave 1 para referencia

Nombre, cargo y teléfono: {Jornada Especial):
Nombre, cargo y teléfono:

Contacto clave 2 para referencia (Jornada Especial):
Nombre, cargo y teléfono:

Servicios obstétricos disponibles (marcar los que apliquen):

1 Triage obstétrico [T Quirdéfano O Urg. Obstétricas [ Banco de sangre
O Neonatoiogia O Terapia intensiva necnatal O Otro(s):

Horario de recepcion de referencias obstétricas:

0 24 horas [0 Horario especifico:
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Requisitos para la referencia:

1 Hoja de referencia [0 Expediente clinico [0 Resultados de laboratorio
[0 Ultrasonido O Consentimiento informado O Otro(s):

Tiempo estimado de traslado:

Ruta de traslado habitual:

Observaciones operativas:

(Duplicar esta seccién segtin ef numero de hospitales de referencia: uno, dos o tres)

Indicaciones para el uso operativo del directorio:

El directorio debera mantenerse actualizado, Impreso y en medio digital, y disponible en consulta externa,
Urgencias, sala de expulsion y urgencias del establecimiento de salud.

Ser difundido entre voluntarios, parteras, EZAPS y autoridades locales.
Integrarse al mapa de riesgos comunitario.
Antes del traslado, confirmar disponibilidad y aceptacién del hospital receptor.

Registrar en el expediente clinico: Hospital receptor, hora de contacto, nombre del personal que autoriza la
referencia y hora de salida.

Utilizar este formato como documento de apoyo para la referencia y contrarreferencia obstétrica.
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Control de actualizaciones

Fecha - Hospital - Cambio realizado - Responsable Firma
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ANEXO 3. Ejemplo de Acta de Asamblea Comunitaria para la Instalacién de la Red Social
para la Atencion Integral de la Salud Materna.

Acta de Asamblea Comunitaria para la Instalacién de Ia Red Social para la Atencion
Integral de la Salud Materna

En la localidad de , municipio de .
estado de , siendo las horas del dia de de
202, se reunieron las personas integrantes de la comunidad, autoridades locales y personal
de salud del establecimiento , con el objetivo de llevar a cabo la

Asamblea Comunitaria para la instalacion de la Red Social para la Atencién Integral de la
Salud Materna, conforme a la convocatoria previamente emitida.

Orden del dia
Registro de asistentes.
Instalacion formal de la Asamblea Comunitaria.
Presentacion de la situacion de |la salud materna en la localidad.
Presentacion de la Red Social para la Atencidn Integral de la Salud Materna.
Acuerdos y compromisos comunitarios.
Clausura de la Asamblea.

Desarrolio

Lla Asamblea fue instalada por el personal de salud del establecimiento
y la autoridad local quienes

i

expusieron la situacién de la salud materna en la comunidad, destacando la importancia de |a
identificacion oportuna de riesgos, la atencién inmediata de emergencias obstétricas y la
referencia adecuada a los servicios de salud resolutivos.

Posteriormente, se presentd la Red Social para la Atencion Integral de la Salud Materna,
explicando su objetivo, funcionamiento, mecanismos de activacion, rutas de referencia y el
papel de la comunidad, autoridades locales, voluntarios, parteras y personal de salud.
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Acuerdos

Como resultado de la Asamblea, se acuerda io siguiente:

Instalar formalmente la Red Social para la Atencién Integral de la Salud Materna en la
localidad.

Designar a las personas integrantes de la Red Social, incluyendo personal de salud, personal
voluntario de ia comunidad, parteras en interrelacion y autoridades locales.

Apoyar la identificacién y seguimiento de personas gestantes, en especial aquellas con factores
de alto riesgo.

Facilitar los medios de comunicacion y transporte disponibles para el traslado oportuno en caso
de emergencia obstétrica.

Promover la corresponsabilidad de las familias y la comunidad para la atencién oportuna de las
personas gestantes.

Cierre

No habiendo mas asuntos que tratar, se da por concluida |la Asamblea, levantandose la presente
Acta de Asamblea Comunitaria, la cual, previa lectura y conformidad, se firma para constancia
y validez legal.

Nombre Cargo Representacion Firma
Personal de Salud
IMSS- !
BIENESTAR '
Autoridad Local
Voluntario(a) de
Salud
Partera en
interrelaciéon
Representante -
Comunitario I

Nota: el nimero de renglones se incrementa conforme al namero de participantes

Sello de 1a Autoridad Local y Selio del Establecimiento de Salud
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ANEXO 4 Carta Compromiso.

CARTA COMPROMISO PARA LA ATENCION DE PERSONAS GESTANTES CON
FACTORES DE RIESGO

En la localidad de , municipio de, estado de , a
de de 202__, quien suscribe, persona gestante*™ Y
, en su caracter de familiar responsable o acompafiante,
manifestamos que hemos recibido informacion clara, suficiente y comprensible por parte del
personal de salud del establecimiento , respecto a la situacién de
salud del embarazo y los riesgos identificados.

wR

Declaraciones
Reconocemos que:

Se nos informé que el embarazo presenta factores de riesgo y/o posibilidad de complicaciones
obstétricas.

Se nos explico la existencia y funcionamiento de la Red Social para la Atencion Integral de la
Salud Materna, asi como los apoyos disponibles para la comunicacién, el acomparnamiento y
el traslado oportuno al hospital de referencia.

Se nos orientd sobre los signos de alarma durante el embarazo, parto y puerperio, y la
importancia de acudir de manera inmediata al establecimiento de salud o aceptar el traslado al
hospital correspondiente cuando asi se indique.

Se nos informé que la atencion médica y los servicios relacionados con el traslado y atencion
hospitalaria son gratuitos, conforme a la normatividad vigente de IMSS-BIENESTAR.

Compromisos
Por lo anterior, de manera libre, voluntaria e informada, nos comprometemos a:
Acudir puntualmente a las consultas de control prenatal indicadas por el personal de salud.

Informar de manera inmediata al equipo de salud, voluntarios o partera en interrelacion ante la
presencia de signos de alarma o cualquier complicacion.
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Aceptar la activacion de la Red Social y el traslado oportuno al hospital de referencia cuando el
personal de salud lo indique.

Colaborar con el seguimiento del caso y respetar las rutas de referencia y contrarreferencia
establecidas.

Manifestacion de voluntad

La presente Carta Compromiso se firma sin haber mediado presién, coercion o
condicionamiento alguno, con pleno respeto a los derechos humanos, la autonomia y la
dignidad de [a persona gestante.

Firmas

Lugar y fecha:

Persona gestante

Familiar responsable / acompanante

Personal de salud IMSS-BIENESTAR |

Autoridad local (testigo, en su caso)

Partera en interrelacion / Voluntario(a)
de salud (testigo) '_
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ANEXO 5. Céduta de Operacién de la Red Social.

CEDULA DE OPERACION DE LA RED SOCIAL

1. Datos generales.

Entidad federativa: Municipio: Localidad:
Establecimiento de salud CLUES: Fecha de instalacion de la
{1er nivel): Red Social:

/ /

Vigencia de la Red Social:

2. Integracion de la Red Social.

Personal de salud

Voluntario(a) de salud

Partera en interrelacion

Autoridad local

Responsable de transporte

3. Medios de comunicacion disponibles.

Teléfono celular comunitario 0 Numero:

Radio O Frecuencia:
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SERVICIOS PUBLICOS DE SALUD

WhatsApp comunitario [

Oftro (especificar):

4. Medios de transporte disponibles:

O Ambulancia.

1 Vehiculo municipal.

O Vehiculo comunitario / particular.

O Ambulancha.

1 Transporte aéreo (casos de suma emergencia).

Responsable(s) del traslado:

GUIA OPERATIVA PARA LA ARTICULACION DE LA
RED SOCIAL PARA LA ATENCION INTEGRAL DE LA

SALUD MATERNA

5. Hospital(es) de referencia.

Hospital principal:

Hospital de respaldo:

Tiempo estimado de traslado:

6. Activacion de la Red Social.

La Red Social se activara ante:
0 Identificacion de signos de alarma obstétrica.
O Embarazo de alto riesgo.

O Indicacidén médica de referencia.

Persona responsable de la activacion:
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7. Reqistro y seguimiento:

O Censo nominal de personas gestantes actualizado.
O Gestantes de alto riesgo identificadas.

O Registro de activaciones y derivaciones.

O Seguimiento posterior al traslado.

8. Observaciones.

Firmas de validacion:

LA
LA

Personal de salud IMSS-BIENESTAR

Autoridad local

Voluntario(a) / Partera
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g Avalos Bracho
Titular de la Unidad de Atencion a la Salud

2¢ion Responsable

Dr. Artupe"Gonzalez Ledesma
Titular de Ia-Coordinacidén de Supervision

Revisiéon Normativa

Encargado del Despacho de los Asuntos Inherentes a la
Coordinacion de Normatividad y Planeacion Médica



