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Acrónimos  

FCV Frágiles, afectados por conflictos y violentos 

GBV Violencia basada en género 

GRE Educación con perspectiva de género 

IPP Paradigma Pedagógico Ignaciano  

MHD  Día de la Higiene Menstrual  

MHH  Salud e higiene menstrual  

MHM Gestión de la higiene menstrual  

ODS Objetivos de Desarrollo Sostenible  

SDSR Salud y derechos sexuales y reproductivos 

ITS Infecciones de transmisión sexual  

UNICEF Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia 

LAVADO  Basuras, saneamiento e higiene  

OMS Organización Mundial de la Salud  
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Día de la Higiene Menstrual 

El Día de la Higiene Menstrual (Día MH o MHD), lanzado por WASH United y celebrado 
por primera vez en 2014, aboga por un mundo en el que nadie sea retenido por 
menstruar. Celebrado anualmente el 28 de mayo, este día mundial de observancia 
cumple su 11ºaniversario en 2025, reuniendo a millones de personas para incidir por un 
#PeriodFriendlyWorld.  

El Día MH imagina un mundo en el que la higiene 
menstrual se gestione con seguridad y confianza, sin 
vergüenza, permitiendo a cada persona desarrollar 
todo su potencial.  

 

 

 

El estado de la salud e higiene menstrual en el informe 
del JRS 

Publicado anualmente en el Día de la Salud e Higiene Menstrual, el informe sobre el 
Estado de la Salud e Higiene menstrual en el JRS es una celebración y una llamada 
a la acción. Este año marca el tercer año de este informe que amplía aún más las 
actividades, la defensa y la programación en todo el JRS, que tienen como objetivo:  

• Romper los tabúes y acabar con el estigma que rodea a la menstruación;  
• Sensibilizar sobre los retos que plantea el acceso a los productos menstruales, 

a instalaciones sanitarias adaptadas al periodo y a la educación sobre la 
menstruación.  

• Movilizar la financiación necesaria para una mayor acción y defensa a escala 
mundial.  

 
El informe aplaude los importantes avances realizados en los programas de salud e 
higiene menstrual del JRS, que han capacitado a las niñas y mujeres desplazadas por 
la fuerza para gestionar su menstruación con seguridad y dignidad.  

 

 

Para más información sobre el Día 
MH, visite menstrualhygieneday.org. 

 

https://jesuitrefugeeservice720.sharepoint.com/:b:/t/Education/EWE1DR3WYoJNlsGmVqcZj2UBUngyNTLex5Iuh5a-HnfPJg
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Resumen ejecutivo 

Este informe es una oportunidad para reflexionar y celebrar cómo el JRS está 
trabajando para hacer frente a las barreras relacionadas con la menstruación en la 
educación y en otras áreas programáticas. El Resumen Ejecutivo comparte los puntos 
clave del informe 2025 sobre el Estado de la Salud e Higiene Menstruales (SMH), 
publicado conjuntamente con un seminario web mundial organizado por el JRS el 28 
de mayo de 2025 para dar vida al informe y a las historias. Animamos a todas las 
audiencias a crear un espacio y un tiempo para leer y reflexionar sobre el contenido 
de este informe, y a tomar medidas dentro de los contextos en los que trabajan.  

En resumen, en todo el JRS se están llevando a cabo prácticas prometedoras en 
materia de salud menstrual y se han hecho progresos significativos desde el informe 
del año pasado. Los aspectos más destacados son:  

 
Expansión mundial: Más países informaron de la realización de actividades MHH en 
2024 en comparación con 2023. Este año, 17 de los 58 países (31%) en los que opera el 
JRS informaron de intervenciones MHH, frente a los 15 países del año anterior.  

Aumento de personas atendidas: Desde el informe del año pasado, al menos 145.268 
personas se beneficiaron de la programación MHH del JRS. En los datos globales para 
2023 y 2024, el número de personas atendidas a través de la programación MHH del 
JRS ha crecido significativamente, con un notable aumento del 51% en personas 
atendidas. El mayor aumento de personas atendidas se produjo en el pilar II: centros 
de apoyo para personas con discapacidad.1 Este cambio es digno de mención, dado el 
énfasis que el JRS puso en el pasado en los otros dos pilares.  

Aumento del gasto: El gasto global varió entre los pilares de programación de la 
Ciudad de México, oscilando entre 76.677 USD y 441.882 USD.2 Esto representa un 
aumento significativo en comparación con el informe del año pasado, que indicaba 
que el gasto global oscilaba entre 27.949 USD y 322.131 USD en los tres pilares.  

 

1  La programación integral en materia de salud sexual y reproductiva comprende tres áreas o pilares de 
intervención: 1) Materiales y suministros menstruales, 2) Instalaciones de apoyo a la salud sexual y reproductiva, y 3) 
Educación e información sobre salud sexual y reproductiva. Consulte la Sección II de este informe para obtener una 

visión completa.  

2  Nótese que algunas oficinas nacionales sólo informaron del número de personas atendidas en programas de 

salud menstrual y no del presupuesto asignado a actividades de salud menstrual.  
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Objeto e introducción del Informe 2025  

ACERCA DEL INFORME DE ESTE AÑO 

El informe de este año sobre el estado de la salud y la higiene menstruales en el JRS, 
además de proporcionar información clave sobre los tres pilares de la salud y la 
higiene menstruales, presta especial atención a los hombres y los niños en la 
educación y la programación sobre salud e higiene menstruales. Esto está en 
consonancia con el enfoque de género del JRS y con los Objetivos de Desarrollo 
Sostenible (ODS). La programación sensible al género, especialmente en educación, 
está directamente relacionada con el ODS 4 (Educación de calidad) y el ODS 5 
(Igualdad de género). La salud menstrual y reproductiva está relacionada con el ODS 
6 (Agua potable y saneamiento), el ODS 3 (Buena salud y bienestar), así como con los 
ODS 4 y 5.  

Promoviendo un enfoque holístico y sostenible, que incluya la participación de 
hombres y niños en los esfuerzos de MHH, el JRS no sólo aumenta la participación de 
niñas y mujeres en sus proyectos, sino que también avanza en la igualdad de género 
y desafía las normas perjudiciales.  

Este tercer informe sobre el estado de la salud menstrual en el JRS amplía el informe 
de 2024, con el objetivo específico de:  
 

1. Seguir promoviendo un lenguaje compartido y la comprensión de los programas 
integrales para los MHH a través de la educación, los medios de vida y otras áreas 
y actividades de los programas del JRS.  

2. Compartir datos y conocimientos sobre las actividades y la defensa de los 
derechos humanos en todo el JRS y destacar las prácticas prometedoras en 
todos los contextos; y 

3. Mantener la atención centrada en el Pilar III - Información y educación sobre 
salud menstrual - incluyendo recursos y herramientas para implicar a hombres y 
niños.   

Cada sección de este informe ofrece una visión general de los progresos del JRS en 
cada uno de estos objetivos, centrándose especialmente este año en el Pilar III. La 
Sección 1 define los términos clave, esboza los principales conceptos, y comparte datos 
globales sobre MHH. La Sección 2 habla de los tres pilares de los programas de salud 
materna e infantil y destaca las prácticas e historias prometedoras de todo el mundo. La 
Sección 3 se centra en el Pilar III -Educación e Información sobre SMH- y en la participación 



   

 

 11 

de hombres y niños. Por último, la Sección 4 ofrece datos globales e información sobre los 
programas de salud materna del JRS.  

Sección 1: Visión general de MHH  

¿QUÉ ES MHH?3  

MHH representa una iteración en la evolución de otro concepto, Gestión de la Higiene 
Menstrual (MHM), que se utilizaba anteriormente para referirse a esta área de 
programación. Las definiciones y diferencias entre ambos conceptos se destacan en 
los recuadros siguientes. 

 

3  La información de esta sección se ha adaptado del curso en línea de la Universidad de Columbia, 
Menstruation in a Global Context: Addressing Policy and Practice.  

La Gestión de la Salud Menstrual (MHM) se define como:  
 

Las mujeres y las adolescentes utilizan materiales de gestión menstrual 
limpios para absorber o recoger la sangre menstrual, que pueden cambiarse 
en privado tantas veces como sea necesario, utilizan agua y jabón para 
lavarse el cuerpo cuando es necesario y tienen acceso a instalaciones seguras 
y convenientes para deshacerse de los materiales de gestión menstrual 
usados. Comprenden los hechos básicos relacionados con el ciclo menstrual y 
cómo gestionarlo con dignidad y sin molestias ni miedo. 
 
Fuente: (Banco Mundial, 2022) 

 

La Salud e Higiene Menstruales (SMH) engloba:  

MHM y los factores sistémicos más amplios que vinculan la menstruación con 
la educación, el empoderamiento, la equidad, la igualdad de género, la salud, 
los derechos y el bienestar. 

Estos factores sistemáticos incluyen: conocimientos precisos y oportunos, 
disponibilidad de materiales seguros y asequibles, profesionales bien 
informados y cómodos, derivación y acceso a servicios sanitarios, instalaciones 
de saneamiento y lavado, métodos de eliminación seguros e higiénicos, 
normas sociales positivas, y una defensa y una política sólidas. 
 
 
Fuente: (UNICEF, 2019) 

ù 

https://www.edx.org/learn/healthcare/columbia-university-menstruation-in-a-global-context-addressing-policy-and-practice
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Salud e higiene menstrual en diferentes contextos  

Periodos y protección  

Tener la regla en contextos de fragilidad, conflicto y violencia (FCV) constituye un 
problema de protección. Con cada ciclo menstrual, quienes menstrúan -y sus familias- 
se enfrentan a decisiones y realidades difíciles relacionadas con la gestión de los 
períodos. La gestión de la menstruación no encaja perfectamente en un único sector 
de intervención humanitaria. Por lo tanto, estas decisiones y realidades plantean 
problemas de protección que a menudo se pasan por alto en los contextos 
humanitarios.  

Menstruación en contextos de emergencia 

A menudo, las emergencias provocan desplazamientos, y las personas en tránsito 
pueden no tener acceso regular a jabón o agua, productos para el periodo o intimidad. 
En los lugares donde hay productos menstruales disponibles, los precios suelen estar 
inflados, lo que dificulta que los desplazados forzados y las familias puedan comprar 
los suministros de HMH que necesitan. La escasez de materiales y suministros para la 
menstruación aumenta el riesgo de infecciones para quienes menstrúan, y puede 
llegar a ser mortal con un acceso limitado al agua potable y otros servicios. 

Periodos en contextos de refugio prolongado 

En situaciones de refugio prolongado, la escasez de financiación limita los servicios 
prestados por los actores humanitarios y de desarrollo. En un contexto ya de por sí 
difícil, la reciente evolución de la financiación humanitaria pone en grave peligro los 
logros alcanzados en la programación de MHH. Aunque a menudo se pasa por alto, la 
gestión de los recursos humanos es una prioridad porque influye directamente en el 
acceso a la educación, la salud, los medios de vida y otras oportunidades. Garantizar 
una salud menstrual y reproductiva integral puede mitigar la violencia basada en 
género, aliviar las presiones y los factores de estrés cotidianos y mejorar el bienestar 
general de la población refugiada. 

Periodos y estigma 

El JRS trabaja con personas muy diversas en todo el mundo. En algunos de estos 
grupos, los mitos, estereotipos y tabúes relacionados con la menstruación influyen 
significativamente en la vida cotidiana. Las creencias tradicionales son aquellas 
mantenidas por los miembros de una comunidad durante largos periodos, a menudo 
durante generaciones. Algunas creencias tradicionales y prácticas afines son 
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beneficiosas para las comunidades; otras no tienen efectos nocivos, y otras pueden 
ser perjudiciales. Las creencias tradicionales perjudiciales son antiguas y no 
cambiarán con intervenciones puntuales. En cambio, abordar creencias, 
comportamientos y mentalidades profundamente arraigados en torno al estigma 
menstrual plantea un reto más difícil y requiere intervenciones estratégicas a largo 
plazo. 
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MHH EN LA AGENDA GLOBAL  

La menstruación puede afectar a muchos aspectos de la 
vida de una persona: educación, estabilidad económica, 
salud, dignidad y participación en las comunidades 
sociales. En todo el mundo, se calcula que 500 millones 
de niñas y mujeres no tienen acceso a los artículos que 
necesitan para gestionar sus periodos de forma segura 
e higiénica, libres de vergüenza o, peor aún, de acoso o 
violencia (Plan International, s.f.). Muchas adolescentes 
faltan a la escuela durante su periodo debido a la falta 
de instalaciones, suministros necesarios y otros factores. 
Todo el mundo tiene derecho a gestionar su salud menstrual de forma digna, 
mediante el acceso a instalaciones de lavado, productos sanitarios y mucho más. 

 

 

 

 

 

 

 

" 

Cuando la sociedad valora a las niñas, éstas desarrollan 
todo su potencial, sus familias se fortalecen, las 

comunidades prosperan y las economías prosperan. 

" 

-UNICEF (2025) 
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DATOS MUNDIALES SOBRE SALUD E HIGIENE MENSTRUAL  

A continuación se presentan las principales conclusiones del informe Progress on 
drinking water, sanitation and hygiene in schools 2015-2023: special focus on 
menstrual health publicado en 2024 por la Organización Mundial de la Salud (OMS) y 
el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF). Por primera vez, el informe 
muestra datos emergentes sobre HMS en las escuelas de todo el mundo, lo que 
demuestra la acuciante necesidad de abordar la HMS en los entornos educativos. A 
pesar de los esfuerzos realizados para hacer frente a esta necesidad, a nivel mundial, 
menos de la mitad de las escuelas encuestadas proporcionan información clave sobre 
los MHH. Además, en una de las principales áreas geográficas de intervención del JRS 
- África subsahariana - sólo una de cada ocho escuelas dispone de materiales sobre 
HMH para sus alumnos.  
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UN ENFOQUE SENSIBLE A LAS CUESTIONES DE GÉNERO EN LOS 
PROGRAMAS DE SALUD MENSTRUAL 

Una encuesta realizada por Plan International (2022) entre niños y hombres de cuatro 
países (Brasil, Indonesia, Países Bajos y Uganda) puso de relieve los tabúes y el estigma 
que persisten en torno a la menstruación. Más de 1 de cada 3 niños y hombres (37%) 
cree que la menstruación debe mantenerse en secreto, y la razón más mencionada 
para evitarla es que se trata de un "asunto privado" de niñas y mujeres. Los niños y los 
hombres también asocian con frecuencia la menstruación con palabras como 
"sucia" (55%), "vergonzosa" (31%) y "repugnante" (38%). Estos resultados reafirman 
la necesidad de reforzar las actividades de educación e información sobre la HMH 
dirigidas a hombres y niños, y dan pie a que este informe se centre especialmente en 
la participación de hombres y niños.  

 

A pesar de los tabúes y el estigma existentes, los chicos y hombres de la encuesta 
expresaron su deseo de aprender más sobre la salud menstrual. El 92% de los 
participantes opina que la menstruación debería normalizarse. Para responder a 
estas demandas y peticiones, los programas integrales de salud menstrual deberían 
ampliarse e incluir – cuando proceda – a niños y hombres, en consonancia con un 
enfoque que tenga en cuenta las cuestiones de género. 

 

 

 

 

Sensible al género:  Enfoque que tiene en cuenta las diferentes situaciones, 
funciones, necesidades e intereses de las mujeres, los hombres, las niñas y los niños 
en el diseño y la ejecución de actividades, políticas y programas. (INEE) 

https://jesuitrefugeeservice720.sharepoint.com/:b:/t/Education/Ee828WQk8JJHj37W_07_2D8BP3PLi8MmiWlqlgJPMWSRfw#:~:text=Gender%20responsive%20is%20a%20state%20of%20recognition%20and,gender%20inequality%20in%20implementing%20activities%2C%20policies%2C%20and%20programs.
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Sección 2: Pilares y prácticas prometedoras de MHH  

PROGRAMACIÓN INTEGRAL DE MHH  

Desestigmatizar la menstruación implica algo más que proporcionar educación e 
información a niñas y mujeres, y requiere la participación de todos, incluidos niños y 
hombres. Este informe pretende elevar e integrar los programas de salud sexual y 
reproductiva en toda la comunidad mediante intervenciones que tengan en cuenta 
las cuestiones de género y las transformen. Con este fin, se destacan varias prácticas 
prometedoras y recursos globales en el informe de este año sobre el Estado de los 
Derechos Humanos en el JRS, incluyendo un plan de estudios específico para el Club 
de Niños del JRS que empodera e involucra a los hombres en los niños.  

 

  

I. Material y suministros menstruales  
II. MHH-Instalaciones de apoyo  

III. MHH Educación e Información  

La programación integral de MHH comprende 
tres ámbitos de intervención 

Diagrama adaptado del Grupo del Banco Mundial 
(2022)  
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PILAR I. MATERIAL Y SUMINISTROS 
MENSTRUALES  

¿Qué es?  

El primer pilar de los programas integrales 
de salud menstrual se refiere al acceso a los 
materiales y suministros menstruales 
necesarios para gestionar los periodos con 
comodidad, confianza y dignidad, de modo 
que las personas que menstrúan puedan 
llevar su vida cotidiana con la mayor 
normalidad posible. Los productos 
menstruales incluyen compresas, tampones, 
paños, ropa interior y otros (véase el Apéndice B). Otros materiales pueden ser agua, 
jabón y baldes. La falta de productos menstruales impide que las niñas y las mujeres 
participen en las actividades cotidianas, y el estrés emocional y físico derivado de esta 
incapacidad para participar puede repercutir negativamente en su bienestar general. 
Las consecuencias de la falta de material y suministros menstruales son 
especialmente significativas para las niñas y mujeres que viven en contextos de 
desplazamiento y emergencia y que también se enfrentan a importantes obstáculos 
para acceder a otros servicios básicos y esenciales. 

 Cuando las niñas y las mujeres tienen acceso a productos sanitarios y menstruales 
seguros y asequibles, el riesgo de contraer infecciones disminuye. Esto puede tener 
un efecto dominó positivo en la salud sexual y reproductiva en general al impulsar la 
reducción de los embarazos en adolescentes, mejorar los resultados maternos y 
apoyar la fertilidad (Kelin Kenya, 2017). Por el contrario, una higiene menstrual 
deficiente puede plantear graves riesgos para la salud, como infecciones 
reproductivas y del tracto urinario, que pueden provocar infertilidad y complicaciones 
en el parto en el futuro. Además, no lavarse las manos después de cambiar los 
productos menstruales puede propagar infecciones como la hepatitis B y la 
candidiasis bucal (Sweetman y Medland, 2017). 
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Materiales menstruales : Se refiere a los productos o artículos utilizados externa 
o internamente para absorber o recoger la sangre y el tejido que sale de la vagina 
durante la menstruación. Incluyen paños, compresas desechables o reutilizables, 
tampones, copas menstruales o ropa interior para el periodo.  

Los suministros menstruales , en cambio, son herramientas de apoyo 
necesarias para una gestión eficaz e higiénica del periodo menstrual. Estas 
herramientas incluyen jabón y un cubo para lavar las compresas reutilizables, ropa 
interior, compresas reutilizables o desechables, y una bolsa para guardar las 
compresas reutilizables o las copas menstruales entre uso y uso.  
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Sensibilización y distribución de materiales y suministros de salud 
menstrual en Nigeria  
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Sensibilización y distribución de material y suministros para la salud 
menstrual en Nigeria 
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PILAR II. INSTALACIONES DE APOYO DE 
MHH 

¿Qué es?  

 

 

 

 

 

 

Las instalaciones de apoyo MHH se refieren a 
una serie de servicios y espacios de Agua, 
Saneamiento e Higiene (WASH) que pueden 
ayudar a gestionar la menstruación de forma 
saludable y segura. En el entorno escolar, las 
instalaciones de apoyo a la gestión de la 
menstruación se centran principalmente en 
las baterías sanitarias, que pueden plantear 
problemas relacionados con la eliminación y 
la gestión de los residuos. 

Para ser respetuosos con la menstruación, 
los baños deben tener ciertas 
características, como seguros en el interior 
de las puertas, iluminación adecuada, 
señales claras que indiquen la eliminación 
de los residuos menstruales, adaptaciones 
para personas con discapacidad, etc. (véase 
en el Apéndice A una lista de chequeo 
respetuosa con la menstruación). 

Una respuesta humanitaria de 
emergencia con instalaciones de apoyo 
es clave en situaciones de emergencia, 
pero también en crisis prolongadas, y 
debe incluir instalaciones de agua, 
saneamiento e higiene seguras y 
privadas. Los baños separados por sexos 
son fundamentales para la seguridad y 
deben incluir acceso a utensilios para 
lavarse y secarse. Si no se dispone de 
ellos, deben proporcionarse materiales 
adicionales para lavarse y secarse, como 
canecas y jabón. Por último, las 
instalaciones de agua, saneamiento e 
higiene deben disponer de un lugar 
discreto para la eliminación de los 
productos usados (Gensch et al., 2022).  

Baño público adaptado a la menstruación                                                
Fuente: (Mailman School of Public Health, 2024)  
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Por fin un espacio seguro: cómo una nueva letrina devolvió la dignidad a 
las niñas de St. Mary Assumpta en Uganda 
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PILAR III. EDUCACIÓN E INFORMACIÓN 

¿Qué es? 

La concientización y la educación sobre la salud e 
higiene menstrual son fundamentales para que las 
niñas se sientan lo suficientemente seguras como 
para ir a la escuela cuando tienen la regla. El 
suministro de materiales e instalaciones de apoyo 
no basta para garantizar una gestión higiénica y 
digna de la menstruación. Muchas niñas dicen 
sentirse confundidas o asustadas ante su primera 
menstruación, a menudo porque no saben qué le 
pasa a su cuerpo. En muchas culturas, la menstruación está rodeada de silencio y 
estigma, lo que deja a las niñas sin la información crucial que necesitan para entender 
y gestionar sus periodos. Esta falta de conocimiento, unida a los tabúes culturales, 
provoca sentimientos de vergüenza y pudor, dejando a las niñas sin preparación. 

Dotando a las niñas y mujeres de la información que necesitan, las comunidades 
pueden ayudarlas a sentirse más seguras y preparadas para gestionar sus periodos. 
La educación sobre la menstruación informa y capacita a las niñas para que se sientan 
más cómodas con sus periodos y cuiden de su salud. Sin embargo, para acabar de 
verdad con el estigma que rodea a la menstruación, es necesario incluir a toda la 
comunidad -incluidos niños y hombres- en los programas de MHH, centrándose 
específicamente en la educación y la información. Sólo involucrando a toda la 
comunidad podremos acabar con los estigmas y tabúes que rodean a la 
menstruación y que limitan la libertad y la autorrealización de niñas y mujeres dentro 
y fuera de la escuela.  

La importancia de involucrar a los niños y a los hombres en la programación y, sobre 
todo, en la sensibilización, es clave en el Informe sobre el Estado de la Salud e Higiene 
menstrual en el JRS de este año y será el tema central de la próxima sección del 
informe.  
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Sensibilización sobre la higiene menstrual y distribución de materiales y 
suministros en Etiopía 
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El movimiento por la salud menstrual en Uganda da voz a las niñas  
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Sesiones de sensibilización de MHH en Siria   
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Sensibilización y distribución de material y suministros para la salud 
menstrual en Nigeria 
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Sección 3: Enfoque especial en el Pilar III - Información y 
educación sobre salud menstrual e implicación de 
hombres y niños  

VIOLENCIA BASADA EN GÉNERO  

La violencia basada género, que incluye las agresiones sexuales, el acoso, el 
matrimonio infantil, la trata y otras prácticas nocivas, no es inevitable, pero puede y 
debe prevenirse (ACNUR, 2020). Al proporcionar información y formación para la vida, 
las comunidades pueden dotar tanto a las niñas como a los niños de los 
conocimientos y las herramientas necesarias para desafiar las normas nocivas y 
reducir el riesgo de violencia basada en género. Esta educación mejora el bienestar 
psicosocial de las niñas, refuerza sus redes de apoyo social y fomenta entornos más 
seguros para todos (Parkes et al., 2020) .4 Los sistemas educativos desempeñan un 
papel fundamental en la lucha contra la violencia basada en género. Adoptando un 
enfoque de Educación con Perspectiva de Género , las escuelas pueden promover la 
igualdad de género, garantizar que tanto las niñas como los niños comprendan sus 
derechos y crear una cultura de respeto y apoyo. 

Educar a los niños como participantes activos, defensores y aliados en la prevención 
de la violencia basada en género es fundamental para cambiar las actitudes y los 
comportamientos sociales. En muchas culturas y comunidades, los niños y los 
hombres tienen más poder que las mujeres. La violencia sexual y de género refuerza 
la dinámica de poder estereotipada sobre una persona (Consejo de Europa, s.f.). 
Cuando se educa a los niños para que cuestionen las normas de género tradicionales, 
pueden desempeñar un papel esencial en la creación de una sociedad en la que la 
violencia basada en género contra las mujeres deje de tolerarse. Al implicar a los niños 
y a los hombres en esta labor, no sólo les capacitamos para contribuir a una sociedad 
más igualitaria, sino que también ayudamos a reducir la violencia y a fomentar 
relaciones más sanas entre todos los géneros. 

 

 

4 El JRS reconoce que los niños también pueden ser víctimas de la violencia basada en género, 
pero, a efectos de este informe, nos centramos en el impacto de la violencia basada en género 
sólo en las mujeres. 
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VIOLENCIA BASADA EN GÉNERO Y MHH  

La violencia basada en género afecta a todos los géneros, y para prevenirla es 
necesario educar tanto a las niñas como a los niños. En un contexto de refugiados, 
esto implica no sólo educar a las niñas sobre sus derechos, sino también educar a los 
niños sobre los derechos que asisten a las niñas. La salud y la higiene menstruales son 
un problema persistente y, en demasiados contextos, la menstruación sigue siendo 
causa de estigmatización, discriminación, acoso y aislamiento para las niñas, lo que 
en última instancia se traduce en diversas formas de violencia basada en género. Todo 
ello repercute negativamente en la matriculación, la asistencia y el rendimiento 
escolar de las niñas. Por lo tanto, abordar las barreras a la educación relacionadas con 
la menstruación es clave para garantizar el respeto de los derechos de las niñas. 

Sin embargo, para lograr un cambio duradero y significativo en la escuela y en la 
comunidad en general, es esencial implicar a niños y hombres en la educación sobre 
SMH para combatir el estigma y los conceptos erróneos que rodean a la menstruación 
y fomentar comunidades solidarias. La participación de los niños y los hombres 
también promueve resultados reproductivos más saludables, mejores entornos 
escolares y una mayor concientización sobre la pubertad y la salud sexual tanto para 
los niños como para las niñas (Nirere, 2023).   
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Recurso destacado del Pilar III: JRS Boys' Club Curriculum  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

El plan de estudios del Club de Chicos del 
JRS es un club extraescolar desarrollado 
según el Paradigma Pedagógico 
Ignaciano (PPI). Basado en este enfoque 
jesuita transformador de la educación, el 
plan de estudios abarca una amplia gama 
de temas esenciales, como la pubertad, la 
protección de la infancia, las infecciones 
de transmisión sexual (ITS) y la violencia 
de género. Estas lecciones son cruciales 
para fomentar actitudes y 
comportamientos responsables, 
especialmente en entornos de alto riesgo 
como los campos de refugiados y las 
emergencias humanitarias, donde el 
acceso a la información sobre salud y 
derechos sexuales y reproductivos (SDSR) 
es a menudo limitado y las desigualdades 
de género suelen ser más significativas. 
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El plan de estudios de 25 lecciones comienza con temas sobre la capacitación de los 
jóvenes en aptitudes para la vida, como la confianza en sí mismos, la toma de 
decisiones y la validación de las emociones. Las sesiones intermedias profundizan en 
temas como la violencia basada en género, la pubertad, decir no a las relaciones 
sexuales no deseadas, el embarazo precoz y las infecciones de transmisión sexual. En 
general, el plan de estudios pretende dotar a los chicos de habilidades para la vida que 
puedan tener un impacto positivo en su vida cotidiana, al tiempo que les proporciona 
conocimientos e información clave para romper los estigmas y estereotipos de género 
que limitan la igualdad de género, aumentan la incidencia de la violencia basada en 
género contra las chicas y limitan el propio desarrollo libre y pleno de los chicos como 
individuos. 

 

Los materiales de programación del Club de Niños del JRS - junto con los materiales 
del Club de Niñas presentados en el Informe sobre el Estado de Salud e Higiene 
Menstrual en el JRS del año pasado - están disponibles para todo el personal del JRS 
en la página interna de SharePoint de Educación Global del JRS. Además del currículo 
completo en forma de manual para facilitadores, hay materiales complementarios 
como un cuaderno de trabajo para los participantes y formularios de evaluación para 
facilitadores y participantes.  
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Del silencio al apoyo: Cómo la formación en salud menstrual está 
cambiando vidas en Uganda 
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Los chicos como aliados de la igualdad de género en Kenia 
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La historia de un marido que inicia a su mujer en el uso de compresas 
reutilizables en la India  
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PILAR III RECURSO DESTACADO: MHH ACTIVIDAD DE ESCRITURA DE 
CARTAS 

Este año, el JRS siguió ampliando una actividad de escritura de cartas, centrándose 
en la participación de hombres y niños. La actividad de redacción de cartas fue 
diseñada para participantes de todos los géneros e incluyó la participación del 
personal y los beneficiarios del JRS. Las plantillas están disponibles en la página 
SharePoint de Educación Global del JRS en árabe, inglés, francés y español.  

Este año se han elaborado dos modelos de cartas: 

1. Carta a mi madre, hermana o amiga: Esta plantilla invita a los hombres a 
reflexionar sobre lo que saben acerca de la menstruación y cómo ésta afecta a 
las niñas y mujeres de sus vidas. La segunda parte de la actividad consiste en 
escribir una carta sobre las formas de apoyar a las niñas y mujeres en sus vidas 
en torno a la menstruación.   
 

2. Carta a mi padre, hermano o amigo varón: Esta plantilla pide a las niñas y 
mujeres que piensen en lo que les gustaría que las figuras masculinas de su 
vida supieran sobre la menstruación y cómo desean que las apoyen durante su 
periodo. La segunda parte de la actividad consiste en escribir una carta sobre 
cómo les gustaría que se comprendiera mejor la menstruación y cómo desean 
que se les apoye en torno a ella.  
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Actividades de envío de cartas en la Oficina Regional para Oriente Próximo 
y África del Norte 
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Actividades de envío de cartas y MHH en Venezuela 
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Sección 4: Personas atendidas por las actividades de 
Salud e Higiene Menstrual del JRS  

ACERCA DE LA ENCUESTA 

Los datos de esta sección se recopilaron a través de una encuesta anual, global y 
online sobre los programas de SMH en el JRS. La encuesta se organizó en torno a los 
tres pilares de MHH descritos en las secciones anteriores de este informe. El objetivo 
de la encuesta era recoger información sobre las actividades implementadas, el 
presupuesto asignado y las personas atendidas (desglosadas por género) para cada 
pilar de MHH. Los informes de la encuesta se realizaron entre febrero y abril de 2025, 
y 17 equipos de país facilitaron datos sobre la salud menstrual en el hogar a partir de 
2024. 5 

Para evitar el doble recuento, este informe no incluye datos sobre el número total de 
personas atendidas en todos los pilares de MHH, ya que algunas personas atendidas 
en un pilar también pueden haber sido atendidas en otros pilares. Los autores 
reconocen esta limitación del informe sobre el estado de la salud materna en el JRS.  

 

Este mapa destaca las oficinas nacionales del JRS que informaron sobre actividades 
de salud e higiene menstrual. El apéndice ofrece información detallada sobre el 

 

5   Por favor, tenga en cuenta que las cifras y la información presentadas no reflejan necesariamente 
todos los programas de MHH del JRS, sino que reflejan la información que hemos podido recopilar. 
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número de personas atendidas por región y país, desglosado por género y pilar de la 
salud menstrual y reproductiva.  

VISIÓN GENERAL DE LAS PERSONAS ATENDIDAS  

Al menos 145.268 personas se beneficiaron de los programas MHH del JRS en 2024. 
El mayor número de personas atendidas en los programas de salud menstrual recibió 
apoyo del Pilar II - Instalaciones de apoyo para la salud menstrual, seguido del Pilar III 
- Educación e información sobre salud menstrual, y luego del Pilar I - Materiales y 
suministros menstruales.  

 

 

Observando los datos globales para 2023 y 2024, la cifra de personas atendidas a 
través de los programas de MHH del JRS creció significativamente, pasando de al 
menos 74.322 personas en 2023 a al menos 145.268 personas en 2024. Esto supone un 
notable aumento del 51% en la cifra de personas atendidas. 

El aumento más significativo se produjo en el Pilar II - Instalaciones de Apoyo MHH, 
con un incremento del 316% de personas atendidas en comparación con el año 
pasado. Este aumento podría deberse a la mejora en la recogida de datos y en la 
presentación de informes en todas las oficinas nacionales del JRS, con más equipos 
informando de datos MHH este año (17) en comparación con el año pasado (15) (ver 
Apéndice C para datos sobre personas atendidas por región y país). El Pilar I - 
Materiales y Suministros Menstruales experimentó un aumento del 146% en personas 
atendidas, mientras que el Pilar III - Educación e Información MHH experimentó un 
aumento del 12% en el número de personas atendidas de 2023 a 2024.  

Al comparar los 11 países que comunicaron datos sobre salud sexual y reproductiva 
tanto en 2023 como en 2024, se produjeron aumentos significativos en el Pilar I - 
Materiales y suministros menstruales (121%) y en el Pilar II - Instalaciones de apoyo para 
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la salud sexual y reproductiva (268%). Por último, el Pilar III - Educación e información 
sobre salud sexual y reproductiva disminuyó un 27% en los países que informaron 
tanto en 2023 como en 2024.   

En general, estas cifras sugieren un progreso significativo en la programación y la 
presentación de datos sobre salud menstrual. 17 equipos nacionales informaron de 
actividades relacionadas con la salud menstrual en 2024, lo que deja la oportunidad 
de seguir aumentando la importancia de la salud menstrual en el JRS. El SMH es un 
tema crítico que requiere un enfoque a largo plazo y transformador de género en la 
programación para disipar los mitos, estigmas, estereotipos y tabúes relacionados con 
la menstruación. Un enfoque que tenga en cuenta el género seguirá siendo 
importante, sobre todo para implicar a los hombres y a los niños en la educación y la 
información sobre la menstruación.  
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Apéndice A: Lista de comprobación para la observación 
de aseos adaptados a la menstruación 

 

 

 

Fuente: (Sommer & Clatworthy, 2017)  
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Apéndice B: Kit de gestión de la higiene menstrual de 
UNFPA-ACNUR 

 

 

 

Fuente: (UNFPA Supply Chain Management Unit, 2023)  
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Apéndice C: Datos sobre las personas atendidas por 
región y país 



 

   

 

 

 

 

 

 

 

 


