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El nacimiento de una nueva vida, siempre fue y seguirá 
siendo el acontecimiento más hermoso e importante de 
la creación; y las condiciones que rodean la atención 
de la futura madre, también son cruciales para el 
desarrollo normal del recién nacido.

El Instituto Nacional Materno Perinatal viene 
cumpliendo su misión de dar atención especializada a 
la mujer en salud sexual y reproductiva y al neonato de 
alto riesgo, desarrollando investigación, tecnología y 
docencia a nivel nacional; desde su creación hace 194 
años, un 10 de octubre de 1826. 

Fue el Mariscal don Andrés de Santa Cruz, Presidente 
del Consejo de Gobierno de la República quien por 
decreto supremo emitido por Hipólito Unanue, creó la 
Casa de Maternidad, centro hospitalario que tendría 
como finalidad socorrer a las mujeres pobres en sus 
partos y formar parteras instruidas y hábiles,1 y se 
instaló en el Colegio de Santo Tomás.2

Su “partida de nacimiento” está inscrita en la historia 
de la Medicina Peruana, como el acontecimiento más 
importante de los primeros años de la República. 
La Casa de Maternidad empezó a funcionar el 12 
de mayo de 1830 bajo de la dirección de la matrona 
Benita Paulina Cadeau de Fessel con formación 
profesional parisina, que tuviera como maestros a 
Madame La Chapelle y al profesor Antoin Dubois en 
la Escuela Nacional de Partos de París, propulsora de 
los conocimientos de la escuela francesa, cuna de la 
formación a todo nivel. Ella dió inicio a la enseñanza 
científica de la Obstetricia en el Perú. En 1836 
agobiada por la enfermedad dejo la Maternidad y el 
colegio de partos en 18361.

La Casa de Maternidad se traslada al Hospital de 
Santa Ana en 1841 y la Sociedad de Beneficencia 
Pública de Lima nombra como director al Dr. Camilo 
Segura en 1948 con lo que se inicia su refundación2. 
En 1852 viaja a Paris a especializarse en Cirugía y 

Partos en la Universidad de La Soborna. Retorna en 
1853 e implanta un conjunto de técnicas y medidas 
acordes a los conocimientos más adelantados de 
su época que redujeron la morbilidad y mortalidad 
materna y perinatal. 

En 1857 la Casa de Maternidad se traslada al Colegio 
de San Idelfonso, para luego pasar en 1875 al Hospital 
de San Andrés, y dos años más tarde volvió al Hospital 
Santa Ana hasta 1922 año en el que se trasladó en 
el local que actualmente ocupa y desde entonces 
empieza a ser llamado extraoficialmente Hospital de 
Maternidad de Lima, aunque esta denominación recién 
se oficializa 10 años más tarde3.

El doctor Enrique Febres Odriozola por aquel entonces 
le cambia la nominación de Casa de Maternidad por la 
de Instituto Obstétrico Ginecológico3.

En 1934, durante el gobierno del Presidente Oscar 
R. Benavides, se construye la parte que da al jirón 
Miroquesada, es decir, la Dirección, la antigua 
Emergencia y la ex clínica, Santa María3.

El 22 de diciembre de 1937 el Dr. Victor Bazul Fonseca 
realiza la primera cesárea segmentaria en el Perú a 
la paciente Felipa Otárola, una primigesta a término 
adolescente de 15 años con pelvis estrecha, usando 
fórceps de Simpson se extrajo un RN masculino de 3700 
grs. y fue dada de alta del antiguo Servicio 5 a los 42 
días. Este hecho no fue fortuito, sino fruto del estudio 
constante, de la ejecución previa en cadáveres, y su 
experiencia en otras técnicas quirúrgicas; desde aquella 
fecha, difunde esta técnica a través de la Cátedra, 
del Hospital, de la Sociedad Peruana de Obstetricia y 
Ginecología y de cuanto certamen científico había4. 

Lina Medina Vásquez nació en Huancavelica, Perú, 
el 27 de septiembre de 1933 y es considerada la 
madre más joven de la historia. El 14 de mayo de 
1939, Lina, a los 5 años de edad, dió a luz a un niño 
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mediante cesárea, realizada por el Dr. Lozada, el Dr. 
Colareta y el Dr. Bussalleu5.

En 1941 después del terremoto de mayo, en que 
queda afectada parte del hospital, por iniciativa del 
doctor Víctor Bazul Fonseca, se construye un “servicio 
modelo piloto” en lo que fue el antiguo Servicio Nº 6 3.

En 1943, durante el primer gobierno de don Manuel 
Prado, se construye la parte que da al jirón Cangallo, 
en la que lamentablemente no se siguió el modelo 
propuesto y se tugurizó el hospital en la forma que 
estuvieron antiguamente los servicios Nº. 1 y 2. 
Ese mismo año, por decreto supremo, se le da la 
denominación oficial de Hospital de Maternidad de 
Lima.

En 1962 se le despoja de su administración a la 
Beneficencia Pública de Lima, que le encargara el 
Ministerio de la Ley 127 años atrás y por D.S. Nº. 43 
A.S del 09 de marzo, es transferido al Ministerio de 
Salud.

Como presente por sus 142 años de existencia, el 8 
de junio de 1968, es obsequiada en su propio terreno 
con un edificio de 4 plantas, donde funcionarían 
los servicios básicos de atención para la creciente 
población de parturientas, estable, con casa propia, el 
transformado Hospital de Maternidad de Lima, fija sus 
metas en el progreso académico y tecnológico.

En la década del 80 se construyen el área para el 
Servicio de Emergencia y el Servicio de Alto Riesgo 
Obstétrico y la Unidad de Vigilancia Intensiva 
Obstétrica.

En 1992 obtiene la denominación de Instituto Materno 
Perinatal. 

En el 2001 se inaugura el Hospital de la Amistad Perú 
Japón, alcanzándose altos niveles de calidad en la 
atención de las emergencias obstétricas, en el nuevo 
Servicio de Emergencia, en la atención del parto 
en el Servicio de Centro Obstétrico, atención de las 
gestantes con graves complicaciones en la Unidad de 
Cuidados Intensivos Materno, atención de los recién 
nacidos con graves complicaciones en la Unidad de 
Cuidados Intensivos Neonatales y en la Unidad de 
Cuidados Intermedios Neonatales; y en la atención de 
los procedimientos quirúrgicos en Servicio de Centro 
Quirúrgico, contando además con el apoyo de la 
Central de Esterilización.

En el 2002 logra la denominación de Instituto 
Especializado Materno Perinatal y desde el 2006 
es categorizado como Instituto Nacional Materno 
Perinatal.

En el 2021 el INMP cumplirá 195 años de vida 
institucional en favor de la salud de las mujeres, 
gestantes y recién nacidos del Perú, en favor de la 
docencia de pre y post grado en ginecología-obstetricia 
y neonatología, y en la investigación. Será siempre 
muy importante recordar con mucho orgullo la historia 
de la Maternidad de Lima.
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