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Resumen

Durante la pandemia por COVID-19, una de las medidas implementadas en El 
Salvador fue la suspensión de la consulta externa de todos los servicios de salud, 
esto implicó que los servicios de atención a la niñez y a las mujeres en salud sexual 
y reproductiva no se brindaran de forma regular. Los organismos internacionales 
como el UNFPA y Unicef afirman la necesidad de la continuidad de las atenciones 
dirigidas a la niñez y las atenciones en salud sexual y salud reproductiva por el 
impacto que generan en la vida de las personas y no dejar a la población sin estos 
servicios. El objetivo planteado para este trabajo es analizar la vivencia en la pan-
demia por COVID-19 desde la perspectiva de las profesionales en servicio social 
de Salud Materno Infantil, respecto a sus funciones formativas/laborales. Meto-
dológicamente, es un ensayo basado en las experiencias vividas por las egresadas 
de la Carrera de Licenciatura en Salud Materno Infantil en servicio social, quienes 
fungieron como informantes clave de las diversas dinámicas ejecutadas en algunas 
Unidades Comunitarias de Salud Familiar, en relación con las funciones que si-
guieron proporcionando de forma limitada o nula. Lo anterior, tratando de tomar 
en cuenta las medidas pertinentes ante la pandemia en algunas instituciones de 
salud, pero en otras, los servicios se suspendieron ya sea de forma parcial o com-
pleta, lo que implicó para las informantes de este estudio, desarrollar funciones 
que no corresponden con sus perfiles de formación académica, siendo entonces 
un recurso en salud valioso subutilizado.  Además, es importante destacar la falta 
de un lineamiento de trabajo en tiempos de crisis. 
Palabras clave: Pandemia, Servicios, Perspectiva materno-infantil, Salud Mater-
no-Infantil.
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Abstract

During the COVID-19 pandemic, one of the measures implemented in El Salvador 
was the suspension of the external consultation of all health services, this implied 
that child care services and women in sexual and reproductive health were not 
will be provided on a regular basis. The stated objective of this study is: to analyze, 
from the perspective of the professionals in the maternal and child health social 
service, the experience of the COVID-19 pandemic regarding their training/labor 
functions. Methodologically, it is an essay based on the experiences lived by the 
graduates of the Bachelor’s Degree in Maternal and Child Health in social service 
who served as key informants in relation to the various dynamics carried out in 
some Community Family Health Units regarding the functions that continued to 
be provided. in a limited or null way, trying to take the pertinent measures in the 
face of the pandemic in some health institutions, but in others, the services were 
suspended either partially or completely, which implied, for the informants of this 
study, to develop functions that does not correspond to their academic training 
profiles, thus being a valuable underutilized health resource. Also, it is important 
to highlight the lack of a work guideline in times of crisis, international organiza-
tions such as UNFPA and UNICEF affirm the need for continuity in child care and 
sexual and reproductive health care due to the impact they generate in the lives of 
people and not leave the population without these services.
Keywords: pandemic, services, perspective, maternal and child health.



Revista La Universidad

Revista La Universidad - N.° 2, abril-junio de 202113

Introducción

Desde el inicio, la pandemia por COVID-19 se ha caracterizado por 
poner a prueba a los sistemas de salud de países en todo el mundo, las 
reacciones inmediatas y decisiones basadas en salud pública, así como co-
nocer los determinantes sociales que han generado nuevos conceptos en 
la cotidianidad de las sociedades y el reforzamiento del autocuidado como 
medida de protección colectiva (Ministerio de Salud y Protección Social 
de Colombia, 2020). Así mismo, los servicios de atención que brindan los 
diferentes sistemas de salud se tuvieron que reorganizar o replantear su 
atención, quizás limitando los recursos o derivándolos a atender la emer-
gencia. Esto fue un fenómeno que se presentó sobre todo al principio de 
la emergencia, situación derivada de la falta logística de un protocolo de 
actuación. Aunque en la actualidad en El Salvador muchos de los servicios 
del Ministerio de Salud en sus Unidades Comunitarias de Salud Familiar 
(UCSF) han sido reestablecidos, es importante hacer un análisis desde la 
perspectiva de otros recursos de salud diferente al gremio médico o de 
enfermería, de la vivencia de la pandemia por COVID-19 y el ejercicio 
profesional.

El acceso limitado a los servicios de atención preventiva dirigidos 
a la niñez y a las mujeres puede traer consecuencias desfavorables en sus 
estados de salud a corto o largo plazo. Es conocido que la importancia de 
estos programas radica en la puesta en marcha de medidas destinadas a 
prevenir la aparición de la enfermedad y de los factores de riesgo, asimis-
mo, a detener el avance y atenuar las consecuencias una vez establecida la 
enfermedad (MINSAL, 2018). También, las inequidades sociales inciden 
en el acceso a los servicios de salud; las personas con poder adquisitivo 
mayor pueden recibir servicios de salud aun con las limitaciones impuestas 
durante esta crisis. Al respecto, el Fondo de Población de las Naciones Uni-
das (UNFPA) afirma que las consecuencias sin precedentes de la pande-
mia, y las medidas restrictivas impuestas por la mayoría de los países, han 
tenido una repercusión negativa, principalmente a la población pobre, en 
el acceso a los servicios de salud sexual y reproductiva que salvan vidas y 
además, en la respuesta a la violencia basada en el género, en momentos en 
los que las mujeres y las niñas necesitan más estos servicios. Coincidente-
mente los servicios de planificación familiar y servicios para la prevención 
y el tratamiento de infecciones de transmisión sexual, se ha reducido de 
manera significativa. (UNFPA, 2020).

Este estudio se realizó a partir de una tesis de maestría denominada: 
«Percepción de las estudiantes en servicio social de la carrera Salud Ma-
terno Infantil, sobre los servicios preventivos y atención a la mujer y a la 
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niñez del Ministerio de Salud, en tiempos de emergencia por COVID-19, 
en el período de octubre a noviembre de 2020» (Alvarado, C. 2020), la cual 
buscó rescatar esa mirada por parte de un recurso en salud que realiza 
grandes aportes en la salud de la niñez, adolescentes y mujeres. Es decir, 
la Licenciatura en Salud Materno infantil que, al no poseer un personal 
de atención directa a pacientes con COVID-19 tuvo limitantes para ejer-
cer sus funciones debido que al inicio de la pandemia una de las medidas 
implementadas en El Salvador fue la suspensión de la consulta externa de 
todos los servicios de salud. Esto implicó que los servicios de atención a la 
niñez y a las mujeres en salud sexual y reproductiva, que proporcionan las 
egresadas de la Carrera de Licenciatura en Salud Materno Infantil en servi-
cio social, fueran irregulares al menos en las UCSF de San Salvador, donde 
las informantes de este estudio realizaron su servicio social.

Método

Para obtener la información se utilizó el método cualitativo o in-
ductivo hipotético, mientras que, el tipo de estudio fue descriptivo ya que 
se puntualizó en las características estudiadas, no hubo manipulación del 
fenómeno, sino tan solo se explica cómo se encontró. Además, fue de corte 
transversal ya que se realizó en el período de octubre a noviembre de 2020. 
El grupo de estudio Se compuso de estudiantes de la carrera Salud Materno 
Infantil, que realizaron su servicio social en las UCSF del MINSAL y que 
cumplieron con los criterios de inclusión y exclusión haciendo un total de 
12 informantes claves. 

Resultados

Las atenciones que la egresada de la Carrera Salud Materno Infantil 
realiza en el servicio social deben ser conforme al perfil de egreso, el cual hace 
referencia a que las profesionales están en capacidad de realizar las activida-
des asistenciales y educativas con niños, niñas, adolescentes y mujeres em-
barazadas, durante el parto y el puerperio. Además, proporcionar atenciones 
en la toma de citología cérvico vaginal y manejo y seguimiento de métodos 
temporales de planificación familiar; esto según el plan de estudios 2017 
con el cual han sido formadas las estudiantes. Las egresadas de la carrera refie-
ren problemas hasta la declaración de la pandemia por COVID-19 en función 
de sus actividades formativas no realizadas y el perfil de egreso.

Una vez se decreta la emergencia, algunas de las acciones que realizan 
las egresadas ya no son ejecutadas según su perfil en Salud Materno Infan-
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til. La dinámica de las atenciones cambia y varía mucho de establecimiento 
a establecimiento de salud a pesar que todos pertenecen al Ministerio de 
Salud (MINSAL), como se evidencia en los testimonios de las participan-
tes. Para algunas estudiantes en servicio social las atenciones vinculadas 
a su perfil de egreso cambiaron por completo y se les designó al área de 
curación en la preparación de material; cabe mencionar que estas son ac-
ciones que desempeñan otros recursos en servicio social como médicos y 
enfermeras. A partir de marzo de 2020 una de las medidas que se tomaron 
fue la suspensión de la atención de la consulta externa y sólo se dieron 
atención a los servicios de emergencias y a pacientes con enfermedades 
crónicas con alto riesgo de descompensación. Por lo tanto, las atenciones 
que provee el recurso en Salud Materno Infantil fueron suspendidas, pero 
no en todos los establecimientos de salud, algunos de estos continuaron 
dando las atenciones y cambiaron la dinámica que se brindaba.

… me tuvieron en el gripario haciendo lo que hace un técnico en en-
fermería, tomando signos vitales, pesando, preparando los expedientes 
para pasárselo a la doctora que daba la consulta en el gripario y después 
tenía que darles una pequeña charla sobre la pandemia y anotarla en el 
expediente lo que les había dicho... (Participante de UCSF Amatepec).

En cuanto a las atenciones por grupos específicos de población se 
puede decir que la suspensión de las atenciones de controles infantiles fue 
una constante para el recurso en Salud Materno Infantil. Eta fue una situa-
ción preocupante en el sentido de la continuidad de las atenciones a la po-
blación. La OMS hace referencia a este hecho y afirma que la demanda de 
atención por coronavirus, en algunas partes, implicó una mayor dificultad 
para sostener la oferta de servicios de salud esenciales, tales como vacu-
nación, controles de embarazo y puerperio, controles preventivos y aten-
ción médica para los niños y niñas, entre otros (OMS, 2020). Lo anterior, 
lo constatan informantes clave de este estudio de la UCSF San Miguelito, 
Santo Tomas y Amatepec: 

[…] la atención infantil se suspendió por completo, incluso habían sus-
pendido la aplicación de vacunas, a partir de mayo se retomó nuevamente 
[…], en mi caso, los controles se suspendieron, pero a vacuna si llegaban 
las madres solo se les atendía en la entrada, […] controles infantiles no se 
estuvieron dando, solo que fueran inscripciones […] en mi caso si se sus-
pendió absolutamente todo, solo se atendía en el gripario [...]. (Participan-
tes de la UCSF San Miguelito UCSF Santo Tomas y de la  UCSF Amatepec)

Fueron pocas las UCSF donde no se suspendieron las atenciones y 
en donde los controles infantiles se seguían brindando, como fue el caso de 
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la UCSF Cuscatancingo, Monserrat, Santo Tomas, Ilopango y Santa Lucia. 
Este menester aclarar que la población siguió demandando las atenciones. 
Según las egresadas hubo reclamos y malestar por parte de las personas 
que asistían al establecimiento de salud, ya sea por el control de niño sano 
o porque le correspondía aplicación de alguna vacuna del esquema nacio-
nal de vacunación.

Si por una parte, se toma en cuenta que los servicios preventivos de 
atención a la mujer tienen gran relevancia para la vida y la Salud Sexual 
y Reproductiva (SSR), es decir, los servicios de anticonceptivos y Plani-
ficación Familiar (PF), prevención del Cáncer Cérvico Uterino (CACU), 
atenciones pre-concepcionales, controles prenatales y post parto; y que por 
otra, el personal de la Licenciatura en Salud Materno Infantil (SMI), dada 
su formación académica está altamente preparado para ejercer ese rol den-
tro de los programas del MINSAL, el manejo de estos programas durante 
la emergencia, dejaron en evidencia que no hubo una línea clara y definida 
de trabajo, no había estrategias para proporcionar las atenciones durante 
la emergencia por parte del recurso en SMI. Además, cada establecimiento 
de salud trabajó de forma distinta, es decir, en algunas UCSF se da conti-
nuidad a los servicios, pero en otras no, como se pudo comprobar en lo 
relatado una de las informantes:

[…] esas atenciones se suspendieron completamente (tomas de citolo-
gías) y en las atenciones post parto hubo un problema, como ya se ha-
bían suspendido las atenciones, las enfermeras no querían que hicieran 
las exploraciones vaginales por la falta de insumo […] y de hecho hasta 
querían (personal de enfermería) que les hiciera solo la receta de PF sin 
preguntarles nada y eso era bien complicado porque uno debe estar se-
gura de la atención, querían que una saliera al portón a darle las recetas 
y que pasaran rapidito a ponerse la inyección [….]. (Participantes de la 
UCSFI Soyapango)

Durante las emergencias muchas necesidades de atención en salud 
que son preventivas pueden pasar por alto, y según el UNFPA muchas ve-
ces este tipo de necesidades incrementa. En ese sentido, las atenciones in-
fantiles, así como las atenciones en SSR dirigidas a las mujeres y adolescen-
tes son esenciales para la vida de las personas. La vigilancia del crecimiento 
y el desarrollo permite la detección y manejo oportuno de problemas en 
salud. 

La vacunación es una forma eficaz para la prevención de enferme-
dades e incluso salvar vidas. Con el esquema actual de vacunación en El 
Salvador se protege a la población de cuando menos 20 enfermedades y se-
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gún la OMS esas vacunas salvan cada año tres millones de vidas (UNFPA, 
2020). Según los testimonios de las informantes, la población reconoce la 
importancia de las atenciones, sobre todo de las vacunas en los estableci-
mientos de salud donde este servicio no se suspendió Las señoras llevaban 
a sus hijos o hijas cubiertos, tratando de tomar las medidas necesarias para 
prevenir la infección por COVID-19.

Los efectos de la suspensión de los servicios preventivos se podrán 
ver a corto y mediano plazo. Al hablar de atenciones tan esenciales, los 
efectos negativos de la privación de estos servicios son diversas, así, para 
la niñez se pueden traducir en esquemas de vacunación incompletos con 
lo cual no se adquiere la inmunidad que las vacunas generan. La vigilancia 
del crecimiento, desarrollo y nutrición son muy importantes, por ejemplo, 
para los niños y niñas menores de un año de vida los controles infantiles 
tienen mucha importancia: en estos las madres obtienen información de 
los cuidados básicos sobre la lactancia materna, la ablactación y activida-
des de estimulación. Es por ello que la suspensión de estas atenciones pue-
de afectar de forma negativa, ya sea por la no detección temprana de algún 
proceso patológico que amerite seguimiento o por la falta de información 
que han tenido las madres, padres y/o cuidadores. 

Para las mujeres también hay efectos negativos: muchas quedaron 
desprovistas de métodos anticonceptivos, lo cual las pone en riesgo de te-
ner un embarazo no intencionado. Además, las mujeres en etapas de em-
barazo y puerperio no han recibido la atención correspondiente y al igual 
que en el caso de la niñez, las consecuencias pueden estar vinculadas a la 
no detección temprana de situaciones que ameriten un seguimiento más 
estrecho. En el caso de las usuarias del programa de detección temprana 
del CACU y de mama, aunque se saben que las lesiones cervicales no pro-
gresan de forma inmediata a cáncer, de igual forma requieren de atención 
oportuna. Sin embargo, algunas de ellas podrían no darle seguimiento a 
las lesiones que presentan debido a la suspensión de los servicios, lo que se 
considera un factor de riesgo para desarrollar CACU.

Las profesionales en Salud Materno Infantil, a lo largo de su forma-
ción académica, cuentan con un año de formación en el área infantil y dos 
años y medio de su carrera los dedican al estudio de aspectos vinculados a 
la salud sexual y reproductiva de mujeres en etapa reproductiva con aten-
ciones en planificación familiar, prevención del cáncer cérvico uterino y de 
mama. También, reciben formación académica para atender a las mujeres 
en las etapas de embarazo, parto y puerperio, y para la atención a ado-
lescentes. Todas estas atenciones son a nivel primario, es decir preventivo 
para la detección, manejo oportuno o derivación al personal especialista 
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en caso de patologías o complicaciones. Es un recurso que además cuenta 
con enfoques de género y derechos humanos para brindar las atenciones. 
Los argumentos anteriormente enlistados exponen o describen la nece-
sariedad de estos servicios a la población, y por lo tanto, su condición de 
imprescindibles aun durante emergencias.

Las informantes de este estudio son conscientes que no son el per-
sonal de salud que atiende de forma directa a pacientes con COVID, pero 
si atienden a otra población que demanda o necesita los servicios aún en 
tiempo de pandemia, porque estas necesidades no son emergentes, son 
continuas a lo largo del curso de la vida. Las características de la formación 
académica con la que egresan les permite estar sensibilizadas con enfoques 
de derechos humanos durante la atención y expresaban cómo buscaron 
ofrecer soluciones a la población que demandaba los servicios. 

Las atenciones post parto, por ejemplo, son una gran oportunidad 
tanto para la detección oportuna de riesgos, como para desarrollar la con-
sejería sobre cuidados de la madre y de su bebe, alimentación balanceada, 
lactancia materna y cuidados de la episiotomía o herida operatoria, ade-
más de retomar la planificación familiar para respetar el espacio intergené-
sico. Durante esta etapa existen aún muchos mitos y prácticas inadecuadas 
por parte de la población, sobre todo con los recién nacidos que pueden 
generar efectos nocivos en su salud por prácticas populares culturales para 
el manejo de enfermedades en este período tan crucial de la vida (Gil, 
2017). El conocimiento técnico científico de profesionales en SMI les per-
mite abordar estos fenómenos sociales/antropológicos que pueden tener 
repercusiones nocivas en la salud de recién nacidos

Conclusiones

El rol desempeñado por las egresadas en servicio social fue diver-
so: al inicio del año todas desempeñaron funciones acordes a su perfil de 
egreso y los planes de trabajo; una vez se decreta la emergencia, el rol fue 
diferente. Algunas pocas siguieron brindando atenciones de su perfil, pero 
en menor cantidad, otras realizaron acciones no vinculadas al rol en Salud 
Materno Infantil como preparación de material para curaciones, labores 
dentro del área de archivo y otras egresadas simplemente no desarrollaron 
ningún tipo de funciones.

La percepción que tienen las estudiantes en servicio social sobre las 
atenciones a la mujer y a la niñez en tiempo de pandemia en general es 
negativa, ellas afirman la necesidad de la continuidad de los servicios to-
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mando las medidas pertinentes acorde a la situación que se vivía por la 
pandemia por COVID-19. 

Las egresadas valoran como negativa la suspensión de los servicios 
como planificación familiar y vacunación, por la relevancia para salud de la 
población. Los servicios de carácter preventivo son fundamentales, las muje-
res pueden reducir los embarazos no intencionados, detectar tempranamen-
te el cáncer CACU y el de mama, disminuir las complicaciones durante el 
puerperio y además, no solo para la madre sino también para su hijo o hija ya 
que en la niñez los esquemas de vacunación completos generan inmunidad 
ante enfermedades graves como poliomielitis, tuberculosis, diarreas por ro-
tavirus, entre otras. También, se pueden prevenir problemas del crecimiento 
y desarrollo en la población infantil que sigue siendo muy vulnerable. 

Las profesionales en Salud Materno Infantil por formación acadé-
mica son el recurso idóneo para atender los programas de crecimiento, 
desarrollo y vacunación dirigidos a la niñez, así como las atenciones pre-
ventivas en salud sexual y reproductiva dirigidas a la mujer durante el cur-
so de vida. Estas atenciones que brinda el recurso durante el servicio social 
son fundamentales para la promoción y garantía de la buena salud de la 
población. En emergencia, como lo plantea la Organización Mundial de la 
Salud, estas necesidades no cesan, pero si pasan desapercibidas. Es necesa-
rio contar con recurso especializado que cree planes de acción en tiempos 
de emergencia y que se dediquen a la continuidad de estas atenciones para 
no dejar a un gran sector de la población desprovista de servicios de salud 
básicos y esenciales. El reconocimiento del recurso en Salud Materno In-
fantil a nivel nacional se hace indispensable para generar impacto positivo 
en los índices de morbi-mortalidad infantil y materna, así como sucede en 
otros países donde el recurso es reconocido y se le permite ejercer su rol. 

Durante una emergencia por COVID-19, el talento humano en Sa-
lud Materno Infantil juega un papel primordial para la continuidad de las 
atenciones. Su formación académica con tres años de estudio específicos 
del área infantil, adolescentes y materna, además del dominio de los enfo-
ques de género y derechos humanos ante las necesidades de la población 
que atiende, le pueden permitir ser agentes gestores del derecho a la salud 
de las mujeres, niñas, niños y adolescentes.

El Ministerio de Salud de El Salvador deberá garantizar el acceso a la 
población materna e infantil a los servicios de salud durante una emergen-
cia de cualquier naturaleza, reducir las brechas de necesidades insatisfe-
chas con respecto a los métodos anticonceptivos y la SSR y tomar en cuenta 
las recomendaciones de organismos internacionales como el UNFPA y la 



Revista La Universidad

Revista La Universidad - N.° 2, abril-junio de 2021 20

OMS en relación a la salud materna e infantil. Es necesario que las y los 
profesionales en Salud Materno Infantil sean valorados dentro del Minis-
terio de Salud como un recurso fundamental en los equipos multidisci-
plinarios de salud, que ejerzan su rol al frente de los servicios de atención 
primaria dirigidos a la mujer, niñez y adolescentes, y sean quienes lideren 
las acciones a desarrollar para la continuidad de los servicios a esta pobla-
ción en tiempos de emergencia. 

Al mismo tiempo, la reciente aprobación el 17 de agosto de 2021 en El 
Salvador de la ley «Nacer con cariño» es un marco propicio para integrar a 
las profesionales dentro de los equipos de atención. Esta ley busca garantizar 
un ambiente seguro para la madre y el recién nacido en el sistema hospitala-
rio público, con el fin de reducir la mortalidad al momento de la concepción 
(Asamblea Legislativa de El Salvador, 2021) y el recurso en Salud Materno 
Infantil cuenta con las competencias para contribuir a este objetivo.
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