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ACTIVIDAD 2

Realizar  tres (3) ciclos,  (cada ciclo minimo de 9 sesiones y cada sesi6n de educaci6n colectiva
tendra  una duraci6n de 2 horas) con  el  mismo grupo las 9 sesiones,  cada grupo minimo de 20
personas) dirigidas a las mujeres en edad fertil del microterriotorio donde se promueva: Ia consulta
preconcepcional,  los  riesgos  en  ia  gestaci6n,  los  signos  de  alarma,  Ia  importancia  del  control
prenatal, que es un parto institucional, la consulta posparto, Ia consulta del reci6n nacido, como se
aplica la ruta de maternidad segura, la planificacibn familiar, la importancia de tener acceso de las
gestantes a la prueba voluntan-a de VIH y VDRL; canalizando a las gestantes hacia la reducci6n
del  riesgo  materno  perinatal  en  el  microterritorio  priorizado  para  mejorar  la  salud  materna  y
neonatal.

SESION 8: PLANIFICAC16N FAMILIAR.
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Becerril,12 de Diciembre de 2025

Sefior (a)
Silvia Pizarro Barreto
SECRETARIA DE SALUD MUNICIPAL

®

®

p,,.

Cordial saludo,

Respetuosamente me dirijo a  usted  con el fin de  invitarlo a ser participe de  las
sesiones de educaci6n  dirigidas  a  las  mujeres en  edad  fertil  del  microterriotorio
donde se promueva: Ia consulta preconcepcional, los riesgos en la gestaci6n, los
signos de alarma, Ia importancia del control prenatal, que es un parto institucional,
Ia  consulta  posparto,  Ia  consulta  del  recien  nacido,  como  se  aplica  la  ruta  de
maternidad segura, la planificaci6n familiar, la importancia de tener acceso de las
gestantes a la prueba voluntaria de VIH y VDRL; canalizando a las gestantes hacia
la reducci6n del riesgo materno perinatal, para mejorar la salud materna y neonatal.
Cada sesi6n de educaci6n colectiva tend fa una duraci6n de 2 horas.

En este encuentro se estafa trabajando la Sesion 8: PLANIFICACION FAMILIAR.

FECHA: 15/12/2025

LUGAR: Vereda Canaima

HORA:  10:00 AM

Agradeciendo la atenci6n prestada

En espera de su grata asistencia

Atentamente.

•-Fs+ht2r eothu4q   0.

ESTHER BOHORQUEZ ONATE
Coordinadora Promoci6n y Mantenimiento de la salud
ESE HOSPITAL SAN JOSE
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Becerril,12 de Diciembre de 2025

3:efi,PsrA:?arezAngarita
REFERENTE SALUD SEXUAL Y REPORDUCTIVA
SECRETARIA DE SALUD MUNICIPAL

Cordial saludo,

Respetuosamente me dirijo a  usted  con el fin  de  invitarlo a  ser participe de  las
sesiones  de educaci6n  dirigidas  a  las  mujeres en  edad  fertil  del  microterriotorio
donde se promueva: la consulta preconcepcional, Ios riesgos en la gestaci6n,  los
signos de alarma, la importancia del control prenatal, que es un parto institucional,
Ia  consulta  posparto,  Ia  consulta  del  recien  nacido,  como  se  aplica  la  ruta  de
maternidad segura, la planificaci6n familiar, la importancia de tener acceso de las
gestantes a la prueba voluntaria de VIH y VDRL; canalizando a las gestanfes hacia
la reducci6n del riesgo materno perinatal, para mejorar la salud materna y neonatal.
Cada sesi6n de educaci6n colectiva tend fa una duraci6n de 2 horas.

En este encuentro se estafa trabajando la Sesion 8: PLANIFICACION FAMILIAR.

FECHA: 15/12#025

LUGAR: Vereda Canaima

HORA:  10:00 AM

Agradeciendo la atenci6n prestada

®
En espera de su grata asistencia

REri

Atentamente.

Fs+ht>r  c73Ldeu€q   o.

ESTHER BOHORQUEZ 0NATE
Coordinadora Promoci6n y Mantenimiento de la salud
ESE HOSPITAL SAN JOSE
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Becerril,12 de Diciembre de 2025

Sefior (a)
Andrea Grisales
REFERENTE RIAS
SECRETARIA DE SALUD MUNICIPAL

Cordial saludo,

Respetuosamente  me dirijo a  usted  con  el fin  de  invitarlo a  ser participe de  las
sesiones de educaci6n  dirigidas  a  las  mujeres en  edad  fertil  del  microterriotorio
donde se promueva:  la consulta preconcepcional, Ios riesgos en la gestaci6n,  Ios
signos de alarma, la importancia del control prenatal, que es un parto institucional,
la  consulta  posparto,  la  consulta  del  recien  nacido,  como  se  aplica  la  ruta  de
maternidad segura, la planificaci6n familiar, Ia importancia de tener acceso de las

0           Faers£:tcec:ban I:e?#eesbgaov:[aut:t:r:apde:j#tHa]Y PYaDrap:er::aar'j[Zaasn:I:daiaast:rensatayni:So::tc::
Cada sesi6n de educaci6n colectiva tend fa una duraci6n de 2 horas.

En este encuentro se estafa trabajando la Sesion 8: PLANIFICAC16N FAMILIAR.

FECHA: 15/12/2025

LUGAR: Vereda Canaima

HORA:  10:00 AM

Agradeciendo la atenci6n prestada

En espera de su grata asistencia

Atentamente.

ETs+ht2r eoutau4€   0.

ESTHER BOHORQUEZ ONATE
Coordinadora Promoci6n y Manfenimiento de la salud
ESE HOSPITAL SAN JOSE
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Becerril,12 de Diciembre de 2025

Sefior (a)
Katherine Zambrano
REFERENTE POBLACION VULNERABLE
SECRETARIA DE SALUD MUNICIPAL

Cordial saludo,

Respetuosamente  me dirijo a  usted  con  el fin de  invitarlo a  ser participe de  las
sesiones de educaci6n  dirigidas  a  las  mujeres en  edad  fertil del  microterriotorio
donde se promueva: la consulta preconcepcional,  los riesgos en la gestaci6n,  Ios
signos de alarma, Ia importancia del control prenatal, que es un parto institucional,
Ia  consulta  posparto,  la  consulta  del  recien  nacido,  como  se  aplica  la  ruta  de
maternidad segura, la planificaci6n familiar, la importancia de tener acceso de las

®             Faers:::tcec:dan I:eTrrTeesbgaov:[aut:tranr:apde:jnv:tHa]¥ pya:ap:e%:aar[j]Zaasn:I:da+aast:rensatayn::So#:tc::
Cada sesi6n de educaci6n colectiva tend fa una duraci6n de 2 horas.

En este encuentro se estafa trabajando la Sesion 8: PLANIFICAC16N FAMILIAR.

FECHA: 15/12/2025

LUGAR: Vereda Canaima

HORA:  10:00 AM

Agradeciendo la atenci6n prestada

En espera de su grata asistencia

Atentamente.

•-ETs+h[?r  eQLdraoc€   0.
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ESTHER BOHORQUEZ ONATE
Coordinadora Promoci6n y Mantenimiento de la salud
ESE HOSPITAL SAN JOSE
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Becerril,12 de Diciembre de 2025

Sefior (a)
Ariel Martinez Ospino
PRESIDENTE JUNTA DE ACCION COMUNAL
VEREDA CANAIMA

®

®

Cordial saludo,

Respetuosamente me dirijo a  usted  con el fin  de  invitarlo a  ser participe de  las
sesiones de educaci6n  dirigidas a  las  mujeres en  edad  fertil del  microterriotorio
donde se promueva: la consulta preconcepcional, Ios riesgos en la gestaci6n,  los
signos de alarma, la importancia del control prenatal, que es un parto institucional,
Ia  consulta  posparto,  la  consulta  del  reci6n  nacido,  como  se  aplica  la  ruta  de
matemidad segura, la planificaci6n familiar, la importancia de tener acceso de las
gestantes a la prueba voluntaria de VIH y VDRL; canalizando a las gestantes hacia
la reducci6n del riesgo matemo perinatal, para mejorar la salud materna y neonatal.
Cada sesi6n de educaci6n colectiva tend fa una duraci6n de 2 horas.

En este encuentro se estafa trabajando la Sesion 8: PLANIFICACION FAMILIAR.

FECHA: 15/12/2025

LUGAR: Vereda Canaima

HORA:  10:00 AM

Agradeciendo la atenci6n prestada

En espera de su grata asistencia

Atentamente.

ETS+h[2r  QQ\rdrq®Cq    0.
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ESTHER BOHORQUEZ ONATE
Coordinadora Promoci6n y Mantenimiento de la salud
ESE HOSPITAL SAN JOSE
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TEMA:
R6-alizar  tie-s (3} die-I-os,--ichdr -cie]o ininiino d5 -9 §esiches-y ca-da §esi6n de-edricacibn colectiva
tend fa ui]a durafi6n de 2 horas  con el mjsmS   ru  a Iris 9 §esiQne§  cads   ru  a mJnime de 20
personas) dirigidas a las mujeres en edad ferti] del microterriotorio donde se promueva: la consulta
reconcepeienal,-ios--riesgos -€n -la  gestaci6n, ios signes de  alarmaa-]a importancia-del--control

prenatal, que esseaplicalaruta dun parto institucional,  Ia consu!ta posparto,  Ia con§ulta del  reci€n  nacido,  coma-rri-ater-hidad-§egi]ra,]a-p!anificaci6nfamilia-r-Ila-`imp5rtariciadetener`accesode

las   estantesa la rueba vo!untaria de VIH    VDF3L' canalizando a las   estantes hacia la reducci6n
11
del  riesgo  matemo  perinatal  en  el  microterritorio  priorizado  pars  mejorar  la  salud  matema
neonatal.~-~_        _I_.      _     __,_

Pfactica Educar a las mujeres en edad fertil sobre la consu[ta preconcepcional, los riesgos
saludable:® n la gestaci6n, Ios signos de alarma, Ia importancia del control prenatal, que es

un parto institucional,  la consulta posparto,  Ia consulta del reci6n nacido, como
e aplica la ruta de matemidad segura, la planificaci6n familiar, la importancia de
ener acceso de las gestantes a la prueba voluntaria de VIH y VDRL; canalizando

las   gestantes   hacia   la   reducci6n   del   riesgo   matemo   perinatal   en   el
microterritorio  priorizado   para   mejorar  la  salud   materna  y   neonatal   en   el
municipio de Becerril.

Grupo Objeto EI grupo objeto del taller son mujeres en edad fertil y gestantes de la Vereda
Canaima  del  municipio  de  Becerril,  tanto  aquellas  que estan  en  las  primeras
tapas  del  embarazo  como  las  que  ya  estan  en  gestaciones  avanzadas,
quellas  que  han  tenido  hijos  recientemente  (en  el  contexto  de  la  consulta

posparto).  Este taller esfa disefiado para ofrecerles informaci6n clave sobre la
alud matemo-infantil y los servicios disponibles en su comunidad para reduci

riesgos y mejorar la salud de la madre y el beb6.
Objetivo de la Promover  el   conocimiento   y   la  toma   de   decisiones   informadas   sobre   la

actividad planificaci6n familiar en las mujeres en edad fertil del microterritorio,  resaltand
u importancia para la prevenci6n de embarazos no planeados, la reducci6n de

riesgos maternos y perinatales,  y el fortalecimiento del acceso oportuno a  los
ervicios de salud sexual y reproductiva.

•  e:tjiemmapd°o 120 minutes

Descripci6ndela

PLANEACION
La sesi6n educativa N.a 8 se desarroll6 coma parte del ciclo de nueve sesiones
e  educaci6n  colectiva  programadas  para  el  mismo  grupo  de  participantes,
onformado par 20 mujeres en edad fertil del microterritorio priorizado. La sesi6n
uvo una duraci6n de dos horas y fue planeada con enfoque preventivo y de

promoci6n  de la salud  sexual y reproductiva.  Para  su  ejecuci6n  se  realiz6  Ia
preparaci6n  previa de contenidos educativos  relacionados con  la  planificaci6n
amiliar,  m6todos anticonceptivos y su  relaci6n con  la  maternidad  segura,  asi

actividad omo  la  disposici6n  de  material  didactico y el  acondicionamiento del  espacio
omunitario.  Se  articul6  con  el  equipo de  salud  para  facilitar  la  orientaci6n

nalizacj6n   de   las   partictpantes   a2£los   servicios   de   planificacj6n   familia
isponibles en la red de atenci6n.
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La planificaci6n familiar es un conjunto de pfacticas que permiten a las personas
parejas decidir de manera libre, responsable e informada cuando tener hijos,

uantos tener y  con  qu6  intervalo de tiempo entre cada  uno.  Es  un  derecho
humane  fundamental  relacionado  con  la  salud  sexual  y  reproductiva,  y  una
herramienta clave para el bienestar fisico, emocional y social de las mujeres, sus

y la comunidad.

. Beneficios de la Planificaci6n Familiar
•    Mejora la salud matema y neonatal, al evitar embarazos no deseados o

en edades de riesgo.
•    Reduce   la   mortalidad  matema  e   infantil,   al   permitir  una  adecuada

reouperaci6n entre em barazos.
•    Facilita el aceeso a la educaci6n y al trabajo para las mujeres.
•    Contribuye a la estabilidad familiar y econ6mica.
•    Favorece   el   desarrollo   integral   de   los   hijos,   al   permitir   una   mejo

organizaci6n del tiempo, los recilrsos y el cuidado.
M6todos Anticonceptivos

e clasifican en varias categorfas, y su elecci6n depende de factores como edad,
stado de salud, ndmero de hijos, deseo de tener mss hijos, acceso a servicios
preferencias personales:
Metodos Naturales
•    Requieren el conocimiento del ciclo menstrual.
•    lncluyen el metodo del ritmo, el moco cervical y la temperatura basal.
•    Ventajas: No tienen efectos secundarios.
•    Desventajas:  Requieren  constancia  y  conocimiento  del  cuerpo;  menos

efectivos si no se usan correctamente.
8. Metodos Hormonales

•    Pfldoras anticonceptivas, inyecciones, implantes, parches.
•    Ventajas: A!ta eficacia si se usan correctamente.
•    Desventajas:   Pueden   producir   efectos   secundarios   como   cambios

hormonales; requieren control medico.
C. Metodos de Barrera

•    Preservativos masculinos y femeninos, diafragma.
•    Venfajas: Protegen contra infecciones de transmisi6n sexual (ITS).
•    Desventajas: Deben usarse en cada relaci6n sexual; posible ruptura.

D. M6todos lntrauterinos (DIU y SIU)
•    Dispositivos colocados en el Btero per un profesional.
•    Ventajas: Duraci6n de 3 a 10 afros; alta eficacia.
•    Desventajas:   Requieren  inserci6n  y  control  medico;   posibles  efectos

§ecundarios.
E.  Metodos Quirdrgicos (Definitivos)

•    Ligadura de trompas (mujer) y #sectomfa (hombre).
•    Ventajas: Permanentes y muy eficaces.

gt~ri! cesAf
G-ca!r. I ltd+ t^ 1 ¢* ti.rrie ,£4In loll. . fiirL Jl£ **f 3®*Z . inn.lit:



•    Desventajas:  No reversibles;  requieren seguridad sobre  no querer mas
hijos.

Mitos y Realidades
Es comrin encontrar fa!sas creencias sabre la planificaci6n familiar.  Durante la
esi6n se deben abordar mites comunes como:

•    "Los anticoncepti¥os causan inferti!idad" + FALSO
•    "Solo las mujeres deben planjficar" + FALSO
•    "Los  metodos  naturales  son  igual  de  efectivos"  +  DEPENDE  del  uso

comecto
•    "La vasectomia afecta la virilidad" + FALSO

. Acceso a la Planificaci6n Familiar
En el sistema de salud, todas las personas tienen derecho a acceder de form
ratuita a orientaci6n y metodos anticonceptivos.  Las mujeres pueden acudir a
u  centre  de  salud  mss  cercano,  donde  recibifan  asesoria  por  parte  de  un

profesional de salud que !es ayudafa a elegir el m6todo mss adecuado segtin su
ituaci6n-
. Planificaci6n Familiar en el Ciclo de Vida Reproductiva

•    Antes del embarazo: ayuda a prepararse fisicamente y emocionalmente.
•    Despues del parto: permite espaciar embarazos y cuidar al recien nacido.
•    Durante la lactancia: hay metodos seguros que no afectan la producci6n

de leche.
. Rot del Hombre en la P]anificaci6n Familiar

La planificaci6n no es solo responsabilidad de la mujer.  Es fundamental que los
hombres participen activamente, se informen y tomen decisiones conjuntas con
Lis parejas.

c) Cierre y canalizaci6n:
I finalizar,  §e rea!iz6 una sfntesis de log punfos mss importantes,  recalcando
ue el parto institLlcional es una medida clave para disminuir la morbimorfalidad
atema y neonata],  Se invit6 a lag asi§tentes a compartir la  informaci6n  con

tras  mujeres  del  micrcterritorio  y  a  mantener  un  seguimiento  activo  de  sus
ntroles prenatales.

Tambien se entreg6 material educativo y se invit6 a las asistentes a participar
n la prdxima sesi6n del ciclo.

lndicadores de Gracias a esta jornada educativa, las mujeres en edad fertil y gestantes de la

Iogro munidad de la vereda Canaima, pudieron obtener informaci6n crucial sobre
u  salud  y  !a  de  sus  bebes,  Io  que  lee  permitira  tomar  decisjones  rna

informadas y acceder a los servicios medicos disponibles en el municipio.
Materiales oinsumosrequeridos e utilizo rotafolio informativo sabre la ruta materno perinatal, y foIIetos.

2i
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EJEESTRATEGICO
rATENc]ONPR!MARIAENSALUD

LUGAR: ereda Canaima FECHA 15/12/2025
HORAlNICIa 10:00a.in.

NORAFINAL 12:00P.in.

TIPO DE ORNAD
FEUNloN

ONCERTACION          CARACTERIZ
ACTfvfDAD: S I           ACION

Reuni6n Capacitaci6n
Ptralcua,: Fesioneseducatjvas

ACTIVIDAD                       iI
Realizar  tres (3) ciclos,  (cada ciclo mfnimo de 9 sesiones y cada sesi6n
e  educacj6n  colectiva  tendra  una  duraci6n  de  2  horas)  con  e mismo
rupo las 9 sesiones, cada grupo minima de 20 personas) dirigidas a las

mujeres en edad fertil de microterriotorio donde se promueva: la consulta
reconcepcional,  Ios  riesgos  en  la  gestaci6n,  Ios  signos  de  alarma,  Ia

importancia del control prenatal, que es un parto institucional,  la consulta
posparto,   Ia consulta  del  reci6n   nacido,   coma  se  aplica  la  ruta  de
matemidad segura, Ia planificaci6n familiar, la importancia de tener acceso
e las gestantes a la prueba voluntaria de VIH y VDRL; canalizando a las
estantes   hacia   la   reduccion   del   rie§go   materno   perinata ene

microterritorio priorizado para mejorar la salud materna y neonatal.

ENTORNO COMUNITARIO

OBJETIVOS:
Promover e conocimiento y a toma de decisiones  informadas sobre  la

lanificaci6n  familiar  en  las  mujeres  en  edad  fertil del   microterritorio,
esa!tando su importancia para la prevenci6n de embarazos no planeados,
a  reduesi6n de riesgos maternos y  perinatalesf  y el fortalecimiento  de
cce§o oportuno a log servicios de salud sexual y reproductiva.

POBLACIONOBJETIVO: ujeres en edad fertil.

LOGROS:

on el desarrollo de la actividad se logr6 educar a 20 mujeres en edad
ertjl  y j6venes  para  prevenjr las  complicacjones  en Ia  salud  materna,
mbarazos no deseados, y se canalize alas gestantes hacia la reducci6n
el riesgo matemo perinatal para mejorar Ia sa]ud materna y neonatal.

DIFICULTADES:              IDificultad en reunir la poblaci6n.

BESARROLLO DE LA ACTIVIDAB

PLANEAct£N
La  sesi6n  educativa  N.a  8  se desarroll6 coma  parte del  ciclo  de  nueve  sesiones  de  educaci6n
colectiva programadas para el mismo grupo de participantes, conformado por 20 mujeres en edad

harit C-f
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fertil del  microterritorio priorizado.  La sesi6n tuvo una duraci6n de dos horas y fue planeada con
enfoque preventivo y de prcmoci6n de la salud sexual y reproductiva. Para su ejecuci6n se realiz6
la preparaci6n previa de contenidos educativos relacionados con la planificaci6n familiar,  metodos
anticonceptivos y su relacidn con la maternidad §egura, asi como la disposici6n de material didactico
y el acondicionamiento del espacio comunitario. Se articul6 con el equipo de salud para facilitar la
orientaci6n y canalizaci6n de las participantes a los servicios de planificaci6n familiar disponibles en
la red de atenci6n.

Desde el encuentro inicial se acord6 que el lugar destinado para la sesi6n a realizar serfs la vereda
Canaima con fecha prevista el dia 15/12/2025 a las 10:00am.

Objetivo:  Promover el  conocimiento  y  la  toma  de  decisiones  informadas  sobre  la  planificaci6n
familiar en las mujeres en edad ferti! del microterritorio, resaltando su importancia para la prevenci6n
de embarazos no planeados, Ia reducci6n de riesgos maternos y perinatales, y el fortalecimiento del
acce§o oportuno a log §ervicios de §alud sexual y reproductiva.

INTROBUCCION DE LA ACTIVIDAD
planificaci6n familiar es un componente e§encial de la salud sexual y reproductiva, ya que permjte

lag mujeres y a sus familias decidir de manera libre, informada y responsable el ndmero de hijos
y el  momento  adecuado  para  tenerlos.  En  el  contexto  de  la  matemidad  segura,  la  planificaci6n
familiar contribuye  a  disminuir los  riesgos asociados a  embarazos  no deseados,  embarazos  en
edades extremas a con  intervalos  cortos entFe gestaciones.  Par ello,  esta  sesi6n  educativa  se
orient6  a  fortalecer  los  conocimientos  de  !as  participantes  sobre  los  metodos  anticonceptivos
disponibles, su usa adecuado y su relaci6n con la ruta de atenci6n integral en salud, promoviendo
asf el bienestar materno y neonatal.

DESCRIPCION a DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD
La sesi6n se desarroll6 en tres momentos:

b)  Apertura y bienvenida:
La sesi6n inici6 con la bienvenida a las participantes, reconociendo su compromiso con el proceso
educativo desarrollado a lo largo del ciclo de sesiones. Se realiz6 una breve actividad de motivaci6n
que  permiti6  generar  un  ambiente  de  confianza  y  participaci6n.  Posteriormente,  se  record6  la
tematica  abordada  en  la  §esi6n  anterior y  se  present6  el  tema  central  del  dfa,  destacando  la

portancia de la planificaci6n familiar como una estrategia clave para la salud de la mujer, Ia familia
a comunidad.

b) Exposici6n tematica participativa:
Durante  la  exposici6n tematica se abordaron  los conceptos  basicos de  planificaci6n  familiar,  !os
diferentes  m5todos anticonceptivos  {naturales,  de  barrera,  hormonales  y  de  larga  duraci6n},  su
eficacia,  ventajas y posible§ efectes secundarios.  Asimismo,  se enfatiz6 en  la  importancia de  la
consulta  preconcepcional,  ]a  relaci5n  entre  planificaci6n  familiar y  la  reducci6n  de  riesgos  en  la
gestaci6n, y el derecho de las mujeres a recibir informaci6n clara y acceso a los servicios de salud.
La  metodologia  fue  participativa,  permitiendo  la  intervenci6n  activa  de  las  asistentes  mediante
preguntas,  ccmentarios  y  el  intefcambio  de  experiencias,  Io  que  facilit6  Ia  comprensi6n  de  los
contenidos y la aclaracidn de mjtos a creencias erfoneas.

Seabordaronlossiguientestemasdemaneraclaray2¥ntextualizada:

SESION 8: PLANIFICAC16N FAMILIAR.
1 tQu6 es la Planificaci6n Familiar?

hari! C-r
€.Icar* 1 Nei ** + rs &aco¢ £ars lest + `** I 1£ *ae t®tl I {ibR qumtl=£as=a*eut4hicai¢i*tolecaruteicaEco



La planificaci6n familiar es un conjunto de pfacticas que permiten a las personas o parejas decidir
de manera libre, responsable e informada cuando tener hijos, cuantos tener y con qu6 intervalo de
tiempo entre  cada  uno.  Es  un  derecho  humano fundamental  relacionado  con  la  salud  sexual  y
reproductiva,  y una herramienta clave para el bienestar fl'sico,  emocional y social de las mujeres,
sus familias y la comunidad.
2. Beneficios de fa Planifica€i6n Familiar

•    Mejora la salud materna y neonatal, ai evitar embarazos no deseados o en edades de riesgo.
•    Reduce  la  mortalidad  matema  e  infantil,  al  permitir  una  adecuada  recuperaci6n  entre

embarazos.
•    Facilita el acceso a la educaci6n y al trabajo para las mujeres.
•    Contribuye a la estabilidad familiar y econ6mica.
•    Favorece el de§arrollo integral de los hijos, al permitir una major organizaci6n del tiempo, los

recursos y el cuidado.
3, M6todos Anticonceptivos
Se clasifican en varias categorias, y su elecci6n depende de factores como edad, estado de salud,
ntlmero de hijos, deseo de tener mss hijos, acceso a servicios y preferencias personales:

Metodos Naturales
•     Requieren el conocimiento del ciclo menstrual.
•    lnc!uyen el metodo del ritmo, el moco cervical y la temperatura basal.
•    Ventajas: No tienen efectos seoundarios.
•    Desventajas: Requieren constancia y conocimiento del cuerpo; menos efectivos si no se usan

correctamente.
8. Metodo§ Hormonales

•    Pildoras anticonceptivas, inyecciones, implantes, parches.
•    Ventajas: Alta eficacia si se usan correctamente.
•    Desventajas:  Pueden  producir efecto§ secundarios come cambios hormonales;  requieren

control medico.
C. M6todos de Barrera

•    Preservativos masculinos y femeninos, diafragma.
•    Ventajas: Protegen contra infecciones de transmisi6n sexual (ITS).
•    Desventajas: Deben usarse en cada relaci6n sexual; posible ruptura.

. Metodos lntrauterinos {DIU y SIU)
•    Dispositivos colocados en el dtero por un profesional,
•    Ventajas: Duraci6n de 3 a 10 afios; alta eficacia.
•    Desventajas: Requjeren inserci6n y control medico; posibles efectos secundarios.

E.  Metodos Quindrgicos (Definitivos)
•    Ligadura de trompas (mujer} y vasectomia (hombre).
•    Ventajas: Permanentes y muy eficaces.
•    Desventajas: No reversibles; requieren seguridad sabre no querer mas hijos.

4. Mites y Realidades
Es comdn  encontrar falsas creencias  sobre  la  planificaci6n  familiar.  Durante  la  sesi6n  se deben
abordar mitos comunes coma:                                          3(

•    "Los anticonceptivos causan infertilidad" + FALSO
•    "Solo las mujeres deben planificar" + FALSO
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•    "Los m6todos naturales son igua! de efectivos" + DEPENDE del uso correcto
•    "La vasectomia afecta la virilidad" + FALSO

5. Acce§o a la Planificaci6n Familiar
En el sistema de salud, todas las personas tienen derecho a acceder de forma gratuita a orientaci6n
y metodos anticonceptivos.  Lag mujeres pueden acudir a su centro de salud mss cercano, donde
recibiran asesoria  par parte de un profe§ional de salud que les ayudafa a  elegir el  metodo mas
adecuado segdn su situaci6n.
6. Planificaci6n Familiar en el Ciclo de Vida Reproductiva

•    Antes del embarazo: ayuda a prepararse fisicamente y emocionalmente.
•    Despu6s del parto: permite espaciar embal.azos y cuidar al recien nacido.
•    Durante la lactancia: hay m6todos seguros qua no afectan la producei6n de leche.

7. Rot del Hombre en la Planificaci6n Familiar
La planificaci6n no es solo responsabilidad de la mujer. Es fundamental que los hombres participen
activamente, se informen y tomen decisiones conjuntas con sus parejas.

Cierre y canalizaci6n:
Al  finalizar,   se  realiz6  una  sintesis  de  los  puntos  mss  importantes,   recalcando  que  el  parto
institucional es una medida clave para disminuir la morbimortalidad materna y neonatal. Se invit6 a
las  asistentes  a  compartir la  informaci6n  con  otras  mujeres  del  microterritorio  y  a  mantener  un
seguimiento activo de sus controles prenatales.
Tambien se entreg6 material educativo y se invit6 a las asistentes a participar en la pr6xima sesi6n
del ciclo.

LOGROS   OBTEN]DOS:   Come   resultado  de   la   sesi6n]   se  evidenci6   un   fortalecimiento  del
conocimiento  de  las  participantes  sabre  la  p]anificaci6n  familiar  y  los  metodos  anticonceptivos
disponibles. Las mujeres manifesfaron mayor seguridad para tomar decisiones informadas sobre su
salud sexual y reproductiva y reconocieron la importancia de espaciar los embarazos y planificarios
de manera consciente.

CARACTERIZAC16N: El total de mujeres en edad fertil intervenidas fueron 20.

continuacion hacemos una descripci6n grafica de las caracteristicas demogfaficas de la
!blaci6n intervenida en la vereda Canaima del Municipio de Becerril.
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CONDICION SOCIAL

12

CONDIC!dN

e puede interpretar que la mayoria de personas se reconocen coma mujer cabeza de hogar con
un total de 12 usuarias, mientras que e! restante se determina en otras condiciones, Con respecto
a  las  condiciones  de  Desplazado,  De§movilizado,  Discapacidad,  Victima  del  Conflicto  no  hubo
reconocimiento por parte de ninguna usuaria.

TIP0 DE POBLACION

1.2

1

0.8

0.6

0.4

0.2

0
0000

I nd igena              AF RO                RA!ZAL                RON

TIPO  DE POBLACION

Con respecto al tipo de poblaci6n se concluye que 1 de las usuarias intervenidas se reconoce coma
MIGRANTES.
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SEGURIDAD SOCIAL EN  SALUD

Reg. Sub                        Reg. Cont.

ASEGURAMIENTO

En  cuanto  a!  tipo  de  fegimen  de  seguridad  social  en  salud  se  concluye  que  toda  la  poblaci6n
intervenida pertenece al tegimen subsidjado con un total de 20 personas, En ese sentido se resalta
que la poblaci6n encontrada esta afiliada a algdn tipo de seguridad social en salud.

®
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ACTIVIDAD

Realizar  tres (3} ciclos,  (cada ciclo minima de 9 sesiones y coda sesi6n de educaci6n colectiva
tend fa una duraci6n de 2 horas) con el  mismo grupo las 9 sesiones,  cada grupo minima de 20
personas) dirigidas a las mujeres en edad fertil del microterriotorio donde se promueva: la consulta
preconcepcional,  los  riesgos  en  la  gestaci6n,  los  signos  de  a!arma,  la  importancia  del  control
prenatal, que es un parto insti±ucional, Ia consulta posparto, Ia consulta del reci6n nacido, como se
aplica la ruta de matemidad §egura, ]a planificaci6n familiar, la importancia de tener acceso de las
gestantes a la prueba voluntaria de V!H y VDRL; canalizando a las gestantes hacia la reducci6n
del  riesgo  materno  perinatal  en  el  microterritorio  priorizado  para  mejorar  la  salud  materna  y
neonatal.

FECHA: 15/12/2025

LUGAR: Vereda Canaima

®
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