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RESUMEN

Los grandes adelantos tecnoldgicos en materia
de reproduccion asistida, aunque acompanados
de grandes dilemas bioéticos, han facilitado la
comprension de un area tan compleja como lo es la
de la fertilidad y reproduccion humana.

La reproduccion asistida es una rama de la Salud
Sexual y Reproductiva (SSR) en constante desarrollo
y crecimiento, respecto de la cual la matroneria
tiene la oportunidad de participar y dar respuesta
a las demandas de sus usuarios, puesto que a nivel
mundial son cada vez mas las parejas que enfrentan
dificultades para la reproduccion, asi como hay
quienes desean postergar su maternidad, con
necesidades de preservacion de su fertilidad por
razones meédicas, o familias diversas que requieren
de servicios de fertilidad.

En este contexto, el presente articulo es una
reflexion sobre los diferentes escenarios en los que
la matroneria podria actuar, en la primera linea
de la atencion de los problemas de salud sexual
y reproductiva. Asimismo, esta realidad plantea

un llamado a la academia a transformar las mallas
curriculares de la escuelas de Obstetricia, para
que se establezca el interesante rol profesional de
la matroneria en funcion de ejercer dentro de este
campo.

ABSTRACT

The great technological advances in assisted re-
production, although accompanied by great bioethi-
cal dilemmas, have facilitated the understanding of
an area as complex as human fertility and reproduc-
tion; becoming a branch of Sexual and Reproductive
Health (SRH) in constant development and growth;
where midwifery has an opportunity to participate
and respond to the demands of these users, since
worldwide there are more and more couples who
face difficulties in reproduction, as well as a grea-
ter number of users who wish to postpone their
motherhood, with fertility preservation needs for
medical reasons, or diverse families requiring ferti-
lity services.

In this context, this article is a reflection on the
different scenarios where midwifery could act, as
front-line professionals in the care of sexual and
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reproductive health problems, to address the needs
and problems associated with reproduction; likewi-
se, it is a call from the academy for the transforma-
tion of the curricula of the Schools of MlIdwifery, to
establish the interesting professional role that mid-
wives can play within this field.

REFLEXION

Un reciente informe publicado por la Organiza-
cion Mundial de la Salud (WHO, 2023), establece que
cerca del 17,5% de los adultos -es decir, alrededor
de una de cada seis personas- presentan infertilidad,
por lo que resulta urgente aumentar el acceso a una
atencion de calidad en este ambito para quienes la
necesiten.

De acuerdo con las nuevas estimaciones, la pre-
valencia de la infertilidad varia poco de una region a
otra y las tasas son similares en los paises de ingre-
sos altos, medianos y bajos, lo cual demuestra que se
trata de un importante problema de salud ptiblica en
todos los paises y todas las partes del mundo.

Tradicionalmente, en las clinicas de reproducciéon
asistida las matronas vienen realizando actividades
en la atencion al paciente similares a las que ejecu-
tan en los centros de salud primaria, las clinicas am-
bulatorias y en las salas de los hospitales. Aunque las
actividades que pueden realizar las matronas estan
bien definidas y sus competencias no incluyen ta-
reas especificas dentro de la terapia de infertilidad,
el papel que pudiese tener la matroneria en el pro-
ceso de diagnostico y tratamiento de la infertilidad
es de gran importancia, pudiendo mejorar significa-
tivamente el proceso diagnostico y terapéutico de la
infertilidad y la aplicacion del principio de atencion
holistica al paciente (Neneman et al., 2019).

En este escenario, el campo de la asistencia clini-
ca se torna crucial, siendo las matronas y los matro-
nes en cuanto profesionales de la salud reproduc-
tiva una pieza clave en los equipos de salud, ya que
ejercen diversas acciones para las que cuentan con
la experticia necesaria, en particular en la deteccion
de procesos infecciosos causantes de obstruccion
tubaria causantes de infertilidad (Sanchez et al.,
2018), asi como también, en la pesquisa temprana de
patologias con la respectiva derivacion y diagnostico
e, incluso, en los tratamientos de baja complejidad
y/o uso de medios ecograficos.

En efecto, estos profesionales se desempenan
como guia a las familias en la planificacion familiar,
control preconcepcional y gestacional, entre otros
aspectos del rol de matroneria implicados en la ges-
tion, docencia e investigacion que subyacen la salud
reproductiva.

Conforme las sociedades han ido avanzando, la
formacion en matroneria ha tenido que integrar co-
nocimientos y actitudes para hacer frente a nuevos
desafios y temas emergentes, lo que en la actualidad
representa una exigencia profesional.

En esta linea, la reproduccion asistida se convier-
te en un eslabdn interesante que amplia el quehacer
y reconocer que toda persona a quien atendemos
es un sujeto de derechos sexuales y reproductivos
(Vergara, 2020). Por otro lado, aunque el Programa
de la mujer (2007), las normas de fertilidad (Minsal,
2015) o el Codigo Sanitario (s.f) no explicitan refe-
rencias especificas que vinculen acciones de la ma-
troneria en este ambito, si bien su rol en la planifica-
cion familiar es indiscutible y comprende el ejercicio
de la profesion en todos los niveles de atencion sa-
nitaria, cuestiéon que invita a incorporar la tematica
de la reproduccion asistida en nuestras discusiones
profesionales y en el enfoque de derechos sexualesy
sobre todo derechos reproductivos que caracteriza
a la disciplina.

De acuerdo con lo anterior, es preciso mencionar
que no todas las unidades de medicina reproducti-
va disponen de matronas o matrones especializados
en reproduccion humana que desempefien asisten-
cia clinica, educacion, apoyo emocional y contacto
mas cercano a los pacientes, cubriendo asi necesi-
dades en cuanto a la informacién y resolucion de
dudas, logrando una atencion integral durante todo
el proceso (Elevancini et al., 2021). No obstante, pa-
raddjicamente, las matronas y los matrones son los
profesionales sanitarios mejores preparados y con
mas experiencia para prestar atencion y apoyo a las
familias de manera integral en su proyecto parental,
desde el consejo reproductivo a la atencion a la ges-
tacion, el parto y posparto y el recién nacido (Lopez
y Garrido, 2023).

Con base en estos planteamientos, es indudable
que la matroneria debe desempefar un papel im-
portante en el ambito de la fertilidad humana y la
reproduccion asistida, tanto en Chile como en todo
el mundo.
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Por otro lado, a los avances relativos a los dere-
chos sexuales y reproductivos, y sobre todo en las
tematicas relativas a género y diversidades- se agre-
ga el reconocimiento a los diversos tipos de familias
y la autonomia reproductiva de las mujeres, lo que
ha llevado a repensar la formaciéon profesional en
favor de integrar la perspectiva género en las aten-
ciones de matroneria, cuestion que incluye una ac-
tualizacion en materia de salud sexual y de la salud
reproductiva hacia modelos inclusivos y no hetero-
normados. Esta cuestion incluye a la salud trans en
el ambito de la salud sexual, pero, también, en salud
reproductiva, reconociendo las barreras sanitarias
que ocurren durante la atencion de parto desde una
atencion en salud sin prejuicios (Hoffkling et al.,
2017).

En lo que respeta a la salud reproductiva, las ma-
tronas y los matrones estan llamados a proporcio-
nar asesoramiento, educacion, apoyo emocional y
atencion ética a las personas que buscan concebir o
que enfrentan desafios en la reproduccion. Ademas,
deben estar al tanto de las regulaciones y tendencias
cambiantes en este campo en constante evolucion.

En una reciente revision sobre el rol de la ma-
troneria en las unidades de fertilidad se llego a la
conclusion de que pudiesen tener tres roles bien
diferenciados. Estos son: el manejo emocional de la
pareja infértil, ser representantes de la pareja infértil
discutiendo con ellos sus preocupaciones, explican-
doles los tratamientos y emitiendo una retroalimen-
tacion a quienes son profesionales tratantes y, por
ultimo, en algunos casos, la aplicacion de técnicas de
reproduccion asistida (Tsonis et al., 2023).

Sin embargo, se puede considerar que la partici-
pacion de los profesionales de la matroneria en estos
asuntos puede ser mucho mas amplia. A continua-
cion, se describen los roles que la matroneria podria
ejercer en el campo de la fertilidad y reproduccion
humana:

1. Acceso a servicios de reproduccion asistida. El
acceso a la fertilizacion in vitro (FIV) y otros servicios
de reproduccion asistida puede variar segun la dis-
ponibilidad y las politicas de salud en cada pais. En
Chile, por ejemplo, hubo una prohibicion legal de la
FIV durante muchos aiios, aunque en 2017 se levanto
esta prohibicion. Los matrones y las matronas pue-
den estar involucrados en la educacion y el apoyo a
las parejas que buscan estos servicios.

2. Apoyo emocional y educacion. Aunque, el pa-
pel y la presencia de la matrona en el diagnostico y
tratamiento de la infertilidad es actualmente insu-
ficiente, hay margen de cambio, dado a que el apo-
yo emocional y educativo, asi como la creacion de
una sensacion de seguridad durante las consultas
con una matrona, son de vital importancia en la ac-
tualidad (Woroniecka et al., 2023). Los profesiona-
les de matroneria desempenan un papel crucial en
la educacion y el apoyo emocional a las parejas que
experimentan dificultades para concebir o que estan
considerando tratamientos de fertilidad, pudiendo
ayudar a las parejas a entender los procedimientos
y las opciones disponibles, asi como a afrontar el es-
trés emocional que a menudo acompana a la infer-
tilidad.

3. Asesoramiento genético. Las matronas y los
matrones desempefan un papel importante en la
asesoria genética antes y durante el embarazo., lo
cual incluye ayudar a las parejas a comprender los
riesgos genéticos, realizar pruebas genéticas pre-
implantacion, y tomar decisiones informadas sobre
la reproduccion asistida en casos de riesgo de enfer-
medades hereditarias.

4. Regulaciones y marco legal. Tanto en Chile
como en muchos otros paises existe un basamen-
to legal que regula en materia de salud y especifica-
mente, en torno a la reproduccion asistida. Po tanto,
estos profesionales deben estar involucrados en la
implementacion y el cumplimiento de dichas regu-
laciones, asi como de los estandares éticos en el am-
bito de la fertilidad y la reproduccion asistida.

5. Etica y toma de decisiones informadas. Matro-
nas y matrones también pueden participar en discu-
siones éticas sobre la reproduccion asistida, como
la gestacion subrogada o la seleccion de embriones.
Por ello, deben estar preparados para ayudar a las
parejas a tomar decisiones informadas, respetando
siempre sus valores y preferencias.

6. Orientaciones reproductivas en poblaciones
diversas. Otro punto interesante, radica en las diver-
sas conformaciones familiares ya que ponen en ten-
sién el como abordamos los derechos reproductivos
y a su vez rompen la vision sesgada hacia la inferti-
lidad, y abren el espacio a no solo considerar causas
patologicas de infertilidad sino a tratamientos para
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parejas del mismo sexo, lo que nos exige el trato hu-
mano y respetuoso en la formacion profesional y una
vision ampliada de la reproduccion.

7. Preservacion de la fertilidad. Asimismo, otra
tendencia global en la materia es la preservacion de
la fertilidad, bien sea por razones médicas como en-
fermedades neoplasicas o por deseo y decision vo-
luntaria de las usuarias; por lo que los profesionales
de la matroneria deben estar al tanto de estas ten-
dencias y preparados para abordar estas necesida-
des, dando orientacion oportuna y asesoria en cuan-
to a la diversidad de técnicas y procedimientos; sin
dejar a un lado las diversas connotaciones y dilemas
bioéticos que puedan presentarse en el ambito de la
vitrificacion, conservacion y disposicion de embrio-
nes.

8. Acompanamiento psicoafectivo. Ademas, es
preciso una atencion integral que considere el fac-
tor psicologico en este proceso y la necesidad de
regulacion y estrategias para ayudar a las personas
a afrontar la planificacion familiar y el deseo repro-
ductivo, dado a que el estrés, la ansiedad, la angustia
y el enfado son algunas de las alteraciones psicolo-
gicas comunes durante este proceso de reproduc-
cion asistida. Por ende, es fundamental contar con
programas adecuados de intervencion psicologica,
donde los profesionales de la matroneria debieran
estar siempre incorporados dentro del equipo mul-
tidisciplinar de reproduccion asistida como personal
idoneo por su condicién de especialista en el area de
salud sexual y reproductiva (Lépez y Garrido, 2023).

9. Atencion prenatal en mujeres con anteceden-
tes de fallas reproductivas. En las mujeres que logran
el embarazo mediante tratamientos de fertilidad,
la matroneria podria ayudar a que estas pacientes
puedan comprender mejor el curso probable de su
embarazo, comprendiendo la historia previa del tra-
tamiento de fertilidad y ofreciéndoles apoyo psico-
social dado a que probablemente puedan necesitar
consultas y ecografias mas frecuentes (Warmelink
et al,, 2016).

10. Tratamientos de fertilidad. Aunque atin es dis-
cutible si las matronas puedan asumir mayores res-
ponsabilidades dentro de las intervenciones médicas
estan pueden someterse a entrenamientos especia-
lizados por parte de médicos especialistas, enfren-
tando las exigencias de un servicio de reproduccion

asistida, pudiendo en algunos casos realizar o asistir
algiin tipo de tratamiento bajo supervision médica.
Por tanto, la formacion especializada es fundamen-
tal para afrontar el nuevo territorio de la fertilidad y
reproduccion (Tsonis et al., 2023).

En conclusion, ante el desafio del incremento de
los casos de parejas infértiles, tanto en Chile como
en el mundo entero, y las nuevas conformaciones fa-
miliares, aunado a las complejidades de las nuevas
tecnologias que dia a dia emergen en el campo de
la reproduccion asistida, es menester de las univer-
sidades y escuelas de obstetricia respondan a estos
nuevos retos a los que se enfrentaran los futuros
profesionales de la matroneria. Sin lugar a duda, las
competencias profesionales de las matroneria hacen
que puedan discutir la integracion del rol en la re-
produccion asistida desde su disciplina, incluyendo
el manejo de los problemas asociados con la ferti-
lidad y la reproduccion humana, siendo de impor-
tancia la definicion de este rol y por ende urgente
su reflexion desde el codigo sanitario y la formacion
profesional.

En este contexto, es que, desde el sur de Chile,
especificamente en la Universidad Austral, ha sur-
gido la iniciativa de explorar una nueva linea de in-
vestigacion, en conjunto a los avances en materia
de género que las mallas curriculares de la carrera
han experimentado los dltimos afios, lo que permite
establecer una aproximacion teodrica al perfil pro-
fesional de las matronas y los matrones en ambitos
actuales de formacion, de modo de poder establecer
roles y tareas a los cuales deberan enfrentarse las
personas que egresen de la carrera a modo de poder
adecuar la estructura curricular a estos escenarios
futuros, esperando ampliar los campos del quehacer
profesional y asi mismo contribuir al debate de nue-
vos campos laborales en todos los niveles de aten-
cion como es la reproduccion asistida.

Indudablemente, la reflexion sobre la incorpo-
racion de temas que respondan a las necesidades
actuales desde el proceso humano y respetuoso en
salud reproductiva, como punto de partida a la for-
macion de futuros profesionales, constituye un de-
safio para la docencia e investigacion pero también
para la promocion y prevenciéon en salud clinica y
comunitaria. Ademas, esto implica un llamado a im-
pulsar las normativas y protocolos vigentes de sa-
lud en estas direcciones, en cuanto a fiscalizacion y
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desarrollo de programas de salud integradores hacia
la salud reproductiva de todas las personas, inclu-
yendo la diversidad tanto sexual como de género y
corporal, asumiendo perspectivas criticas hacia el
cuestionamiento de los lineamientos en salud actua-
les y los derechos sexuales y reproductivos, cues-
tion que invita tanto a profesionales como docentes
y estudiantes a estar a la vanguardia de los tiempos
actuales.
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