
Apoio a raparigas vulnerables 
en Mozambique

Saúde menstrual



  

Saúde menstrual 
dende un enfoque de dereitos

● 1 de cada 4 raparigas no mundo non poden menstruar con 
dignidade e seguridade. 

● Determinados principios éticos non asegurados por:
1.Falta de acceso á auga e ao saneamento para a adecuada 

hixiene menstrual.
2.Falta de acceso a productos menstruais.
3.Falta de educación menstrual. 

● Saúde e Hixiene menstrual (SHM) como concepto integral: 
benestar físico, mental e social, no que a dignidade é inherente á 
experiencia menstrual. 



  

Saúde menstrual 
dende un enfoque de dereitos

● Lexislación e marco normativo:
● Organización Mundial da Saúde (OMS).
● Declaración Universal de Dereitos Humanos.
● Declaración de Dereitos do Neno.
● Convención sobre a eliminación de todas as formas de 

discriminación contra a Muller (CEDAW, 1979). 
● Plataforma de Acción de Beijing (1995). 
● Axenda 2030, ODS 6

6.2.: "De aquí a 2030, lograr o acceso a servizos de 
saneamento e hixiene adecuados e equitativos para todas as 
persoas… prestando especial atención ás necesidades das 
mulleres e das nenas e das persoas en situación de 
vulnerabilidade". 



  

Saúde menstrual 
dende un enfoque de dereitos

● Enfoque de dereitos: cando se vulnera o dereito á saúde 
menstrual, vense ameazados os seguintes dereitos globais:

● Dereito á saúde.
● Dereito á educación.
● Dereito á participación social.
● Dereito á equidade de xénero. 

● Preciso que este enfoque de dereitos vaia acompañado da 
perspectiva de xénero para evitar discriminacións e 
desigualdades. 



  

Impacto social e na saúde da pobreza 
menstrual nas raparigas. 

● Pobreza menstrual: 
● Falta de acceso a productos menstruais seguros e hixiénicos 

durante os períodos menstruais e a inaccesibilidade a 
servizos ou instrumentos de auga e saneamento básico.

● Afecta a 500 millóns de persoas no mundo. 
● Os seus efectos son multidimensionais.
● Dáse máis en situacións de alta vulnerabilidade social e 

económica, conflictos armados, minorías étnicas ou 
poboacións marxinais, zonas rurais e situacións de 
emerxencia. 

● Desinterese da ciencia biomédica por estudala.



  

Impacto social e na saúde da pobreza 
menstrual nas raparigas. 

● Impactos na saúde:
● Infeccións urinarias, vaxinais e pélvicas por usar materiais 

inadecuados para a hixiene menstrual (papel, trapos…).
● Afeccións na saúde reproductiva.
● Dor menstrual ou endiometrose se non se acude ao centro 

sanitario.
● Estrés e trastornos emocionais. 



  

Impacto social e na saúde da pobreza 
menstrual nas raparigas. 

● Impacto educativo:
● Absentismo escolar durante os días que dura a 

menstruación.
● Abandono da formación regrada a idades temperás.
● Acoso escolar (bulliyng) porque a menstruación utilízase 

como burla.
● Peor rendemento escolar.



  

Impacto social e na saúde da pobreza 
menstrual nas raparigas. 

● Impacto psicosocial:
● Reducción da autoestima.
● Discriminación e desigualdades de xénero.
● Maior probabilidade de sufrir violencia: abusos, violacións, 

embarazos non desexados, matrimonio infantil.

● Impacto na participación e na vida pública. 
● Permanecer no fogar, illamento social.
● Non participar na vida veciñal, cívica, política. 



  

Impacto social e na saúde da pobreza 
menstrual nas raparigas. 

● Impacto económico.
● Peores condicións para acceder ao mercado laboral.
● Custe económico dos productos. 

● Impacto ambiental. 
● Problema na xestión de residuos que se pode convertir nun 

problema de saúde pública.
● Baixa aposta por produtos menstruais reutilizables e 

sostibles co medio ambiente.

En resumo: perda de oportunidades para o desenvolvemento 
pleno das raparigas. 



  

Tabús e estereotipos de xénero sobre 
a menstruación. 

● Ter en conta o contexto e o territorio.
● Mitos, tradicións, tabús e creencias relacionadas coa relixión ou 

a cultura que relacionan a menstruación como algo sucio. 
● Menstruación como algo do que non se fala, invisible. 
● Non se ve como un ciclo natural das mulleres (o ciclo menstrual 

considérase o quinto signo vital das mulleres). 
● Circunscríbese ao ámbito familiar. 
● Non se enfoca ao ámbito comunitario e institucional. 
● Esencial unha educación sexual que comece aos 9 ou 10 anos. 



  

Tabús e estereotipos de xénero sobre 
a menstruación. 

● Mitos extendidos:
● Non se pode ir por auga.
● Non se poden cociñar determinados alimentos.
● Non se pode bañar.
● Non se pode regar as prantas.
● Non se pode entrar en espazos de culto.
● Non se pode practicar deporte.
● Non se pode ter contacto con animais domésticos.
● É algo maligno que lles pasa ás mulleres (bruxería). 
● As mulleres menstruantes son procreadoras e propiedade 

dos homes.  



  

Boas prácticas locais dentro da 
comunidade. 

● Obxectivos que perseguen:
● Mellora das infraestruturas e espazos de hixiene menstrual 

tanto no fogar como en espazos públicos.
● Mellora do acceso a productos menstruais. 
● Accións de educación, concienciación e traballo comunitario.
● Aprobación de leis e políticas feministas: compromiso 

político, cambiar o marco normativo, poñer ás mulleres no 
centro. 
 



  

Boas prácticas locais dentro da 
comunidade. 

● Accións específicas:
● Puntos de acceso a materiais menstruais. 
● Reparto de productos menstruais sostibles. 
● Instalacións privadas que aseguren a intimidade.
● Contedores para depositar os materiais menstruais.
● Letrinas con puntos de acceso a auga segura.
● Invertir en infraestruturas de auga e saneamento.
● Reparto periódico de xabón. 
● Obradoiros de elaboración de xabón na comunidade. 
● Accións de apoderamento das nenas.
● Formación e capacitación do persoal sanitario e educativo. 
● Colaboración entre gobernos locais e entidades do 3º sector. 

 



  

Boas prácticas locais dentro da 
comunidade. 

● Exemplos de Boas Prácticas:
●  Colombia – Diminución e exención do IVE en productos 

menstruais.
● Bangladesh – Xestión sostible de productos menstruais 

(depósitos – recollida – incineración). 
● Madagascar – Talleres de costura para fabricación de 

compresas de tea.
● Tanzania – Reparto de libriños ás rapazas para o rexistro das 

fases do ciclo menstrual.
● Etiopía – Reparto de conos menstruais.  

 



  

Boas prácticas locais dentro da 
comunidade. 

● Campaña “Mi regla, mis reglas” en Cataluña (España): 
Recollida gratuita de conos menstruais, bragas menstruais ou 
compresas reutilizables en farmacias de toda a comunidade. 

  
 



  

Boas prácticas locais dentro da 
comunidade. 

● As bragas menstruais – Que son?
● Poden estar feitas de algodón, bambú ou microfibra.
● Soen ter 3 capas de material suave e absorbente.
● Absorven e reteñen o fluxo menstrual. 
● Resistentes á auga e evitan fugas ao exterior. 
● Teñen unha membrana transpirable que elimina a humidade 

“sensación de estar seca” e neutraliza o olor. 
● A duración media son 8 horas, pero se hai pouco fluxo poden 

chegar a 12 horas.  

 
 



  

Boas prácticas locais dentro da 
comunidade. 

● As bragas menstruais – Vantaxes: 
● O mantemento é moi sinxelo: 

● Enxaugar a braga en auga fría para eliminar a maior parte 
do sangue.

● Lavar a man ou en lavadora.
● Importante secar ao aire libre. Non utilizar secadora. 

● Son reutilizables e teñen unha vida media útil de 3 anos.  
● Método menstrual económico a longo prazo. Son unha 

inversión. 
● Opción segura e sostible co medio ambiente.
● Non precisa dunha aprendizaxe para a súa colocación. 
● Óptimas para rapazas novas.  

 



   Non dubides en realizarme 
preguntas, comentarios ou 

suxestións!!!



    Moitas grazas!!!
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