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FACTORES CONDICIONANTES DEL ABORTO Y SU IMPACTO EN LA MORTALIDAD
MATERNA

RESUMEN

Este articulo tuvo como objetivo analizar los aspectos médicos, éticos, religiosos, legales psicolégicos,
sociales y culturales de la salud reproductiva, los indicadores de mortalidad materna y el sistema de
presentacion de los principales servicios de salud, para establecer conclusiones sobre los factores
condicionantes y plantear propuestas sobre la clasificacion del aborto y algunas medidas de prevencion
y control del mismo. En el trabajo se evalla los factores condicionantes del aborto y su impacto en la
mortalidad materna en nuestro pais. De alli la importancia del analisis del aborto como problema
nacional y su impacto en la salud y bienestar familiar, abordando la realidad actual que por su contenido
facilitara informacion y comprension de los hechos a los profesionales y estudiantes del sector de salud
para establecer estrategias de responsabilidad compartida con la sociedad, elementos basicos para la
trasformacion de la situacion condicionante. Por Ultimo, se propone reflexionar sobre algunas lineas de
accion, en el contexto legal vigente en Paraguay, para disminuir la mortalidad materna vinculada a esta

causa.
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1. INTRODUCCION

Es importante considerar que los dafios a la salud de la madre, entre ellos el aborto constituyen
uno de los problemas de salud publica y de la medicina social, no solo en los paises en desarrollo sino

también en los desarrollados.

La complejidad de un mundo globalizante impone a los paises en desarrollo nuevos desafios para
la supervivencia de los valores de la familia, su modo de vida, trabajo, instruccién y ambiente social,
cambios dramaticos que sin duda, requieren un permanente analisis del comportamiento del proceso

salud- enfermedad para enfrentar con solvencia las patologias prevalentes y emergentes.

De alli la importancia del andlisis situal del aborto como problema nacional y su impacto en la salud

y bienestar familiar, abordando la realidad actual que por su contenido facilitara informacion y
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comprension de los hechos a los profesionales y estudiantes del sector de salud para establecer
estrategias de responsabilidad compartida con la sociedad, elementos basicos para la trasformacion

de la situacion condicionante.

La trascendencia de la mortalidad materna sigue siendo el desafio en el sector salud y la propia
comunidad. La mayoria de las muertes maternas podrian evitarse con medidas preventivas y

asistenciales de alcance nacional.

La tasa de Mortalidad materna en Paraguay sigue siendo una de las tasas mas altas en América
Latina. Entre las causas mas importantes de la mortalidad materna se sefialan las hemorragias, las

infecciones, la hipertension inducida por el embarazo y los abortos y sus complicaciones.

Ante la alta incidencia de abortos inducidos y sus complicaciones, que constituyen en la segunda
causa de muerte materna en el pais, es importante considerar las causas de muerte materna en el pais

a causa del aborto.

El aborto provocado se puede considerar en tres aspectos fundamentales, el aborto provocado
como problema médico( como causa de complicaciones leves o graves, mediatas o inmediatas), el
aborto como problema social(su incidencia en la conformacién y permanencia del ndcleo familiar, de
grupos sociales mas amplios de la poblacién en general de un pais), el aborto como problema moral y
juridico( teniendo en cuenta el fin logrado, la destruccion de un ser, potencial o vigente, con las

implicancias respectivas).

El presente estudio describe y analiza, los aspectos médicos, éticos, religiosos, legales
psicoldgicos, sociales y culturales asi como el marco conceptual de la salud reproductiva, los
indicadores de mortalidad materna y el sistema de presentacién de los principales servicios de salud,
para establecer conclusiones sobre los factores condicionantes y plantear propuestas sobre la

clasificacion del aborto y algunas medidas de prevencién y control del mismo.

Con esta investigacion se pretende contribuir al conocimiento de la situacién de la mujer en la edad
reproductiva, en especial en cuanto a las condiciones sociales y econémicas que causan la mortalidad

por aborto.

La idea central de esta investigacion es analizar la incidencia de abortos inducidos en nuestro pais,
conceptualizar los tipos de abortos, las complicaciones del aborto en la salud de la mujer y enunciar los

aspectos medico, éticos y religioso en la salud reproductiva.

2. MARCO TEORICO
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2.1.CONCEPTUALIZACION DE ABORTO Y MORTALIDAD MATERNA

El aborto (del latin abortus) es la interrupcion y finalizacion prematura del embarazo de forma

natural o voluntaria, hecha antes que el feto pueda sobrevivir fuera del Utero.

Un aborto que ocurre espontaneamente también se conoce como aborto espontaneo. Cuando

se toman medidas deliberadas para interrumpir un embarazo, se llama aborto inducido.
Se diferencia del parto prematuro o pretérmino, pues en este Ultimo sobrevive el feto.

La mortalidad materna o muerte materna es un término estadistico que describe la muerte de
una mujer durante el embarazo, el parto o el posparto. El que un embarazo o parto desemboque en la
muerte de la mujer refleja problemas estructurales, tanto de acceso al control de natalidad como de

atencion a la salud.

Naciones Unidas estima que en 2015 se producirdn unas 303 000 muertes maternas
aproximadamente una defuncién materna cada dos minutos de las cuales, menos del 1% se produciran

en paises desarrollados.

Sin embargo, un estudio de The Lancet sefiala que la cifra ha descendido continuamente desde
526.300 en 1980 hasta 342.900 en 2008, y que en este Ultimo afio el nimero seria de 281.500 si no se

incluyen las causadas por el VIH.

La mayoria de estas muertes son médicamente prevenibles desde hace décadas, ya que

existen tratamientos y terapias que se conocen y aplican en todo el mundo desde los afios 1950.

2.2.TIPOS Y CARACTERISTICAS DE ABORTOS
2.2.1. ABORTO PROVOCADO

Se define como aborto provocado a la interrupciéon del embarazo, a través de medicacion o

cirugia, luego de la implantacion fetal, antes de que exista viabilidad. (Gémez Gémez, E , 1997)

El aborto provocado es un fendmeno mundial, que se observa en todas las civilizaciones.
Referencias histéricas muestran que ha sido practicado desde tiempos remotos. Sin embargo, nunca
ha habido consenso sobre el tema. Por ejemplo, el aborto provocado fue condenado por la Iglesia
Catdlica solamente a partir de 1869 (Muraro, 1989; 1993).

Hemos hecho mas referencia a la Iglesia Catdlica porque Brasil es considerado un pais de
catolicos. Todos los que luchan por la discriminalizacion/legalizacion del aborto quieren que el Estado

asuma una posicion laica y desvincule el aborto de la religion.
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Observamos, sin embargo, que aunque la Iglesia estad separada del Estado desde la
Proclamacion de la Republica (1889), tiene el poder de influir y muchas veces de definir la posicion del
Estado, principalmente en los asuntos relacionados con moralidad y sexualidad (Barroso, 1991;
Barsted, 1992; Rebello & Hardy, 1992). La Iglesia ha mantenido siempre una postura dogmatica de

total criminalizacién del aborto.

El aborto provocado por aspiracion produce un riesgo aumentado de pérdida del hijo en el
siguiente embarazo, resultados de Shangai Institute of Planned Parenthood Research, China (Int J
Epidemiol. 2003, 32:449-54).

Tras un aborto provocado (curetaje), el riesgo de placenta previa en el siguiente embarazo y
parto prematuro, con posible aborto espontaneo, se presentdé en 3 mujeres de cada 4 con historia de
aborto, OR 2,9, (95% IC 1,0-8,5), resultados del Fred Hutchinson Cancer Research Center, Division of
Public Health Sciences, Seattle, WA, EEUU (Int J Gynaecol Obstet. 2003, 81:191- 8). Esto se habia
probado ya anteriormente en un estudio de la Universidad de Medicina de New Yersey OR 1,7 (95%
IC 1,0-2,9) (Am J Obstet Gynecol. 1997, 177:1071-1078).

En este sentido, las mujeres con antecedente de aborto provocado tuvieron un riesgo mayor
de presentar un recién nacido altamente prematuro que aquéllas sin este antecedente (3 de cada 5
mujeres con historia de aborto provocado presentaron parto gravemente prematuro; OR + 1.5, 95% CI
1.1-2.0) (Bjog. 2005, 112:430-437).

Un aborto previo, provocado o espontdneo, se ha demostrado que no protege frente a la
preeclampsia y la hipertension gestacional en el siguiente embarazo; sin embargo, un nacimiento a
término previo si que protege frente a estas graves situaciones clinicas en el siguiente embarazo a la
mujer (OR 0.41, 95% CI 0.38-0.44). Estudio cohorte del Dr. Xiong y colegas de la Universidad de
Montreal, Québec, Canadda, en colaboracién con la Universidad de Tulane, New Orleans, EEUU
(Journal of Reproductive Medicine 2004, 11:899-907).

2.2.2. ABORTO ESPONTANEO

Se conoce como aborto espontaneo al que se produce sin la intervencién de sustancia ni

técnica quirtrgica alguna que interfieran con el desarrollo de la gestacion. Los siguientes tipos de aborto
son subclasificaciones de éste. (MSPYBS, 2004 a).
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Es la pérdida espontanea de un feto antes de la semana 20 del embarazo (la pérdida del
embarazo después de 20 semanas se llama muerte fetal). Un aborto espontaneo es un suceso que

ocurre naturalmente, a diferencia de los abortos médicos o abortos quirdrgicos.

Un aborto espontaneo también se puede denominar "aborto natural”. Otros términos para

referirse a una pérdida temprana en el embarazo son:

. Aborto consumado: todos los productos (tejidos) de la concepcion salen del cuerpo.

. Aborto incompleto: solo algunos de los productos de la concepcién salen del cuerpo.

. Aborto inevitable: no se pueden detener los sintomas y se presenta el aborto
espontaneo.

. Aborto infectado (séptico): el revestimiento del vientre (Gtero) y cualquier producto

restante de la concepcion resultan infectados.

. Aborto retenido: el embarazo se pierde y los productos de la concepcion no salen del

cuerpo.

Su proveedor de atencién médica también puede usar el término "amenaza de aborto". Los
sintomas de esta afeccién son célicos abdominales con o sin sangrado vaginal. Son un signo de que

se puede presentar un aborto espontaneo.

Causas

La mayoria de los abortos espontaneos son causados por problemas cromosémicos que hacen
imposible el desarrollo del bebé. En pocas ocasiones, estos problemas tienen relacién con los genes

del padre o de la madre.

Otras causas posibles de aborto espontaneo son:

° Drogadiccion y alcoholismo

o Exposicién a toxinas ambientales
o Problemas hormonales

o Infeccion

o Sobrepeso
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. Problemas fisicos de los érganos reproductores de la madre
. Problemas con la respuesta inmunitaria del cuerpo

. Enfermedades graves en todo el cuerpo (sistémicas) de la madre (como la diabetes no
controlada)

. Tabaquismo

Alrededor de la mitad del total de los évulos fecundados muere y se pierde (son abortados) en
forma espontanea, casi siempre antes de que la mujer se percate de que esta embarazada. Entre las
mujeres que saben que estan embarazadas, aproximadamente del 10% al 25% sufrirdn un aborto
espontaneo. La mayoria de los abortos espontaneos ocurre durante las primeras 7 semanas del
embarazo. La tasa de este tipo de aborto disminuye después de que se detecta el latido cardiaco del
bebé.

El riesgo de aborto espontaneo es mas alto

o En mujeres de mayor edad. El riesgo se incrementa después de los 30 afios, se vuelve

mucho mas grave entre los 35 a los 40 afios, y es mayor después de los 40 afios.

. En mujeres que ya hayan tenido varios abortos espontaneos.

2.2.3. ABORTO COMPLETO

Se llama aborto completo, a aquel en el cual los productos de la gestacién han sido eliminados
totalmente del utero. (CEPEP, 1999)

2.2.4. ABORTO INCOMPLETO

Se conoce como aborto incompleto cuando se produce la expulsion del feto y la placenta, pero

con retencién sea parcial o total de ésta. (Mojarro,O, 2003)
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El objetivo principal del tratamiento durante o después de un aborto incompleto es prevenir la
hemorragia intensa y/o una infeccion. Entre mas temprano esta en el embarazo, es mas probable que

su cuerpo expulse todo el tejido fetal por si mismo y no requiera mas procedimientos médicos.

La atencion y el tratamiento de un aborto incompleto son legales en todas partes. En los paises
en los cuales las mujeres pueden ser denunciadas por realizarse un aborto con pastillas, ellas cuidan
de no decirle al equipo médico que intentd un aborto. Suelen decir que han tenido un aborto
espontaneo, ya que no existe un examen que permita identificar que la mujer se hizo un aborto

intencional.

Generalmente el tratamiento para un aborto incompleto incluye examinar el Utero y realizar una
ecografia, para determinar si quedan restos. Dependiendo de la cantidad de restos de tejido que se
encuentren se pueden dar medicamentos (misoprostol) o practicar un procedimiento quirtrgico llamado

aspiracion manual endouterina (AMEU), raspaje o legrado.
2.2.5. ABORTO INEVITABLE

El aborto inevitable consiste en la dilatacién del cérvix, ruptura de las membranas, y la
presencia de contracciones uterinas en veces intensas, esperandose que se produzca el aborto en

poco tiempo. (Gémez Gémez, E, 1997)

2.2.6. ABORTO DIFERIDO

Se conoce como aborto diferido a la retencion de un embarazo no viable durante varias

semanas, pudiendo o no cursar con hemorragia vaginal.( Gémez Gomez, E, 1997)

El aborto diferido, también conocido como aborto retenido o huevo muerto retenido, es un tipo
de aborto que se caracteriza por la retencion en la cavidad uterina del embridén o feto muerto. Segun el
CIE 10, consiste en “la muerte fetal temprana, antes de las 20 semanas completas de gestacion, con
retencion del feto muerto”.

Desde el punto de vista clinico, el aborto diferido se distingue por la detencion del desarrollo
normal del embarazo que puede acompafiarse de sangrado variable, aunque lo mas comun es que no
haya pérdidas de sangre. En estos casos, el volumen uterino es menor al que se aprecia en la

amenorrea y se pierde la vitalidad del feto, es decir, los latidos cardiacos fetales.
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Este trastorno suele ocurrir entre el segundo y tercer mes de embarazo. En algunos casos, el
aborto puede producirse mas tarde, pero no es lo mas frecuente.

A diferencia de otros tipos de abortos, el aborto diferido es muy dificil de diagnosticar, al menos
sin recurrir a las pruebas clinicas. Esto porque en la mayoria de los casos transcurre de manera
asintomatica, de manera que la madre sigue experimentando los signos comunes del embarazo y no
presenta sangrado, dolores abdominales u otras sefiales que indiquen que algo no va bien. ( Gémez
Gomez, E, 1997)

La prueba recomendada para diagnosticar el aborto diferido es la ecografia, un examen que
permite evaluar el crecimiento y desarrollo del feto dentro del Utero materno. En estos casos, la
ecografia desvela un crecimiento insuficiente del feto para la etapa en la que se encuentra debido a
gue su desarrollo se ha detenido. También muestra la ausencia de signos vitales o la presencia de un

saco gestacional sin embrién, un fenébmeno que se conoce como huevo o embarazo anembrionado.

1.2. Causas del Aborto

Las causas del aborto se pueden clasificar en maternas y fetales o genéticas. (OMS, 1970)

1.2.1 ALTERACIONES GENETICAS

La edicibn genética se ha demostrado como una posibilidad para combatir los abortos
involuntarios. Todavia no podemos hablar de aplicaciones estandarizadas pero mediante el empleo de

la nueva herramienta ‘CRISPR’ se han editado genes defectuosos que causan abortos involuntarios.

Como deciamos, entre el 20% y el 30% de los embarazos terminan en aborto involuntario, un
namero que ha ido aumentando durante afios. Si bien se desconoce la causa de muchos abortos

espontaneos, la genética esté involucrada en la mayoria de casos.

La tecnologia puede no ser capaz de prevenir los abortos espontaneos todavia, pero los
investigadores la han estado usando para comprender los factores genéticos detras de la infertilidad

con el objetivo de mejorar los tratamientos de reproduccién asistida.

Genes 0 cromosomas anormales

La mayoria de los abortos espontdneos ocurren porque el feto no se estd desarrollando
normalmente. Alrededor del 50 por ciento de los abortos estdn asociados a la falta o el exceso de
cromosomas. Con mucha frecuencia, los problemas cromosdémicos son el resultado de errores que
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ocurren por casualidad a medida que el embrion se divide y crece, no de problemas heredados de los

padres.

Las anomalias cromos6micas podrian llevar a:

e Ovocito marchito. El 6vulo marchito se produce cuando no se forma ningin embrion.

e Fallecimiento fetal intrauterino. En esta situacion, se forma un embrién pero deja de

desarrollarse y muere antes de que se presenten sintomas de pérdida del embarazo.

e Embarazo molar y embarazo molar parcial. Con un embarazo molar, ambos
conjuntos de cromosomas provienen del padre. Un embarazo molar esta asociado con un

crecimiento anormal de la placenta; por lo general, no hay desarrollo fetal.

Un embarazo molar parcial se produce cuando los cromosomas de la madre permanecen,
pero el padre proporciona dos juegos de cromosomas. Un embarazo molar parcial generalmente

se asocia con anomalias de la placenta y un feto anormal.

Los embarazos molares y molares parciales no son embarazos viables. Los embarazos
molares y molares parciales a veces pueden estar asociados con cambios cancerosos de la

placenta.

1.2.1.1. CAUSAS FETALES

1.2.1.2. Desarrollo anémalo del cigoto

La mayor parte de estos abortos suele producirse antes de que se cumplan 8 semanas de
gestacion, y puede producirse por un disyuncion cromosdmica durante la meiosis o una super

fecundacién de un évulo por dos espermatozoides. (OMS, 1970)

1.2.1.3. Trisomia Autondmica

Es la anomalia que mas usualmente se observa en los abortos del primer trimestre; en este acdpite se

incluyen las trisomias.( PyMSPYBS, 2004 b)
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1.2.1.4. Monosomia X

Se debe a la pérdida de uno de los cromosomas X durante la fertilizacién, o a la no disyuncién durante

la meiosis. (Gutiérrez, B, 1984)

1.2.1.5. Triploidia

El gameto contiene 69 cromosomas, usualmente se encuentra asociada a la degeneracién hidrdpica

de la placenta. (Gémez Gémez, E, 1997)

1.2.1.6. Tetraploidia

El gameto contiene 92 cromosomas. (Gdmez Gémez, E, 1997)

1.2.1.7 Anomalias cromosOmicas estructurales

Aqui se incluyen translocaciones e inversiones cromosdémicas, no es muy frecuente su presentacion.

(Gémez Gémez, E, 1997).

1.3.Factores de Riesgo del Aborto

Tomando en cuenta los diferentes estudios estadisticos se puede concluir que el embarazo se
encuentra afectado de manera multifactorial, y en cualquiera de esas circunstancias el resultado puede
ser un aborto espontdneo, es asi, que entre los condicionantes que pueden inducir el fracaso del
embarazo se puede incluir los de indole geografico, racial, étnicos y ambientales, cada uno de los cuales
se encuentra circunscrito a las caracteristicas, antecedentes, y entorno de cada paciente. (Gomez

Gbémez, E, 1997)

MISION - La Misién de la UNIDA es:Promover la Educacién Superior en todos los niveles formando profesionales capaces de contribuir para el desarrollo social
y econémico de la region y del pais, buscando siempre la mejoria en la ensefianza, la viabilidad financiera y la satisfaccion de sus alumnos, asi como la produccién
de conocimiento a través de las investigaciones y servicios de extension a la comunidad.

VISION - La Visién de la UNIDA es:Ser reconocida como una Institucion de referencia en el escenario educativo regional, proporcionado a la sociedad,
profesionales de excelencia con valores éticos y capaces para integrarse a equipos multidisciplinarios e internacionales.

UNIVERSIDAD DE LA INTEGRACION DE LAS AMERICAS
Avda. Venezuela 1353 ¢/ Tte. Insaurralde Teléfonos: (201) 288 9000 - info@unida.edu.py— www.unida.edu.py


mailto:info@unida.edu.py

Como ya se ha manifestado, el consumo de fdrmacos, tabaco, cocaina y otras drogas; pueden
influir directa o indirectamente en el curso del embarazo y aumentar el riesgo de su frustracién.(

Barbato,W , 1988)

De igual forma la presencia de enfermedades maternas magnifican el riesgo de la pérdida del
embarazo, y entre los padecimientos podemos nombrar: Rubéola, Herpes genital, Sifilis, Malaria,

Brucelosis, Toxoplasmosis, Citomegalovirus y Listeriosis.( Gutierrez, B, 1984)

En el ambito bioldgico ya se han citado los factores genéticos, inmunolégicos, estructurales,

patoldgicos etc. Los cuales se contabilizan entre los mecanismos etioldgicos.

No debemos dejar de considerar el hecho de que la mujeres primiparas presentan un riesgo
menor de aborto espontaneo, mientras que en las mujeres multiparas el riesgo casi se triplica; de igual
manera con respecto a la edad, mientras que en las mujeres de los 35 a los 40 afios el riesgo representa
el 21%, en las mujeres mayores de 40 afios, el riesgo practicamente se duplica (42%). (Gutierrez, B,

1984)

Asi también, en las pacientes que han sufrido uno o mas abortos previos, el riesgo de un nuevo

aborto aumenta en entre el 24 y el 32%. (Gomez Gomez, E, 1997)

Diversos factores aumentan el riesgo de tener un aborto espontaneo, entre ellos, los siguientes:

e Laedad. Las mujeres que tienen mas de 35 afios presentan un mayor riesgo de tener
un aborto espontaneo que las mujeres mas jovenes. A los 35 afios, presentas un riesgo de un
20 % aproximadamente. A los 40 afios, el riesgo es de alrededor de un 40 %. Y, a los 45 afios,

es de un 80 % aproximadamente.

e Abortos espontaneos anteriores. Las mujeres que han tenido dos o mas abortos

espontaneos consecutivos presentan un mayor riesgo de tener un aborto espontaneo.

e Afecciones croénicas. Las mujeres que padecen una afecciéon crénica, como una

diabetes no controlada, presentan un mayor riesgo de tener un aborto espontaneo.

o Problemas del utero o el cuello uterino. Ciertas anomalias en el Gtero o tejidos
débiles en el cuello uterino (insuficiencia de cuello uterino) podrian aumentar el riesgo de tener un

aborto espontéaneo.

e Fumar y consumir alcohol y drogas ilegales. Las mujeres que fuman durante el

embarazo presentan un mayor riesgo de tener un aborto espontédneo que aquellas que no fuman.
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El consumo excesivo de alcohol y el consumo de drogas ilegales también aumentan el riesgo de

tener un aborto espontaneo.

e El peso. Tener un peso menor al saludable o tener sobrepeso también son factores

gue han sido vinculados a un mayor riesgo de tener un aborto espontaneo.

e Estudios prenatales invasivos. Algunos estudios genéticos prenatales invasivos,
como los analisis de vellosidades coriénicas y la amniocentesis, conllevan un pequefio riesgo de

tener un aborto espontaneo.

Complicaciones

Algunas mujeres que sufren un aborto espontaneo presentan infeccidn uterina, también

llamada aborto séptico. Los signos y sintomas de esta infeccion incluyen los siguientes:

Fiebre

Escalofrios

Sensibilidad en la parte baja del abdomen

Secrecion vaginal con mal olor

1.4.SIGNOS Y SINTOMAS DEL ABORTO

En el aborto para hablar de signos y sintomas tenemos que conocer de antemano que la mujer
cursé con un embarazo y en qué semana de gestacidon se encontraba o por lo menos aproximarnos a
la misma por la fecha de la Ultima menstruacién, debemos conocer si expulsé parte del embrién y

tratar de identificar una causa. (Gutierrez, B, 1984)

En el examen fisico el Utero es de tamafio mds pequefio que el esperado, el cuello esta abierto
y hay presencia de sangrado vaginal el cual puede ir desde muy leve hasta muy intenso, inclusive al
punto de atentar con la vida del paciente, es el llamado aborto incompleto hemorragico.(

Perez,D,1995)

1.5.EXAMENES COMPLEMENTARIOS EN EL ABORTO
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En los exdmenes complementarios encontramos estudios de imagen o radiolégicos y pruebas
hormonales. Dentro de los estudios radioldgicos tenemos al ultrasonido, con el ultrasonido
transvaginal es posible la visualizacidon del saco gestacional desde las 4,5 semanas, con la ecografia

abdominal o ultrasonido abdominal se puede observar el saco gestacional desde las 5,5 semanas.

Existen criterios mayores para la interpretacion del ultrasonido, como la ausencia del embrién

en el saco de al menos 25 mm, con una sensibilidad del 29% y una especificidad del 99%.

Y existen criterios menores como una reaccion decidual menor a 2 mm, con una sensibilidad
del 28% vy especificidad de 99%. Las pruebas hormonales son la Beta hCG (Gonadotropina Corionica
Humana), la progesterona, el estradiol, estas son muy utiles en los embarazos de menos de seis

semanas. (Gomez Gomez,E ,1997)

1. Muertes por aborto segun edad

2.1. El aborto en el mundo

A nivel mundial se estima que entre los afios 2010-2014 ocurrieron por afio 56 millones de
abortos inducidos, esto representa un incremento en comparacién al periodo 1990-1994, periodo en
el cual se estimaron 50 millones de abortos. La tasa de aborto estimada a nivel mundial fue de 35

abortos por cada 1000 mujeres en edad fértil.

En lo que respecta a América Latina, se estimd una tasa de 44 abortos por mujer en edad fértil,

gue va desde 33 para América Central a 48 en América del Sur(Guttmacher Institute, 2016).

En varios paises de Latinoamérica, el aborto es ilegal, esto hace que contabilizarlos sea dificil,

por lo que solo se cuentan con estimaciones.

Es importante destacar que la mayor parte de las muertes maternas son evitables; numerosos
estudios a nivel internacional y en Latinoamérica han demostrado que dichas defunciones son
prevenibles y que desde hace muchos afios se cuenta con el conocimiento cientifico y la tecnologia

sencilla requeridos para impedirlas (Padilla, 2003; Gémez Gémez, 1997; UNICEF, 2009).
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El acceso a servicios de salud constituye un componente central en la prevencién de dichas
muertes (BM, 2006). Estimaciones recientes de la OMS a nivel mundial dan cuenta de que en 2015
unas 303.000 mujeres perdieron la vida por causas relacionadas con la maternidad. De esas
defunciones, el 99% correspondid a paises en vias de desarrollo, la mayoria de ellas vive en situacion
de pobreza y tienen acceso limitado a atencidén obstétrica de calidad, e inclusive, dichas muertes

podrian haberse evitado (OMS, 2015; GTR, 2012).

En América Latina y el Caribe, alrededor de 9.300 mujeres murieron por causas maternas en
2013, lo que representa 85 muertes por 100.000 nacidos vivos. Segun un estudio de la OMS (2014)

sobre la tendencia de mortalidad materna entre 1990 y 2013,

2.3. El aborto en Paraguay

El aborto como causa de muerte en mujeres del Paraguay 2003 es un material informativo y

de divulgacién sobre la oculta realidad del aborto realizado en condiciones inseguras en el pais.

La informacién es resultado de un reprocesamiento de datos primarios del Ministerio de Salud

Publica y Bienestar Social correspondientes al afio 2003.

Con este material el Centro de Documentacion y Estudios (CDE) pretende aportar con datos al
analisis de este problema, que constituye una de las causas mas importantes de mortalidad materna

en el Paraguay.

La informacién que aqui se presenta es apenas una pequefa y la mas grave parte visible del
problema, constituida por mujeres fallecidas debido al aborto cuyos datos han llegado a las estadisticas

del sistema de salud paraguayo.

Las cifras ocultan una parte indeterminada de la realidad, debido al sub-registro existente.
Tampoco existen datos fiables acerca de la cantidad de mujeres que recurren al aborto y sobre sus
consecuencias en la salud femenina, pues por la penalizacion de esta practica es casi imposible acceder

a las fuentes.
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El CDE considera que el conocimiento de la realidad es el primer paso que debe dar la sociedad
paraguaya para enfrentar y superar la penalizacién del aborto y sus repercusiones sobre la salud y la

vida de las mujeres.

Se trata de un problema que no es sélo de las mujeres, sino que por su gravedad y sus
consecuencias es un asunto de derechos humanos y un tema fundamental para la construccién de una

democracia con justicia social.

2.4. Penalizacién del Aborto en Paraguay

2.4.1. Aborto causado por la misma o terceros

La mujer que causare su aborto, por cualquier medio empleado por ella misma o por un tercero

con su consentimiento, sera castigada con penitenciaria de quince a treinta meses.

Si hubiese obrado en el interés de salvar su honor sera castigada con prisién de seis a doce

meses.

2.4.2. Art. 350. Muerte de la mujer por causa del aborto

La pena sera de cuatro a seis afios si por razén de los medios empleados para causar el aborto o por

el hecho del aborto resultare la muerte de la mujer.

Si la muerte de la mujer resultare de haber empleado para hacerla abortar medios mas

peligrosos que los consentidos por ella, la pena seré de seis a ocho afios de penitenciaria.

2.4.3. Art. 351. Aborto sin consentimiento (doloso)

El que sin el consentimiento de la paciente causare dolosamente el aborto de una mujer, empleando

violencia o medios directos, sera castigado con tres a cinco afios de penitenciaria.

Si resulta la muerte de la mujer, el culpable sufrird de cinco a diez afios de penitenciaria.

En los demas casos, el aborto no consentido por la paciente sera castigado con dos a cinco

afos de penitenciaria.

3. SINTESIS
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Un proyecto de investigacion llamado Calculo de la magnitud del aborto inducido en el
Paraguay arrojéo como resultado que en el afio 2012 se realizaron 32.237 abortos inducidos, siendo

esta una de las primeras causas de muerte materna.

A partir del método de la incidencia de las complicaciones por aborto, se estim6 que la tasa de
abortos inducidos por 1.000 mujeres en edad fértil fue de 21, y con una magnitud de 32.237 abortos
inducidos durante el afio 2012.

Segun datos del Ministerio de Salud Publica (MSP), en el 2017 se registraron 7.350 abortos,
los cuales estan tipificados como “abortos espontaneos” o como alguna situacion de sangrado que

requirié de asistencia médica.

Estos casos no fueron catalogados por la cartera sanitaria como “abortos provocados” debido
a que se brinda la asistencia cuando la paciente acude para recibir atencién ya cuando presenta algin
sangrado, dolor, infeccién.

Una mujer que se realiza un aborto de manera clandestina puede tener complicaciones en el
procedimiento mismo, como una perforacion uterina, que le puede llevar a un sangrado. O puede tener
una infeccion, que puede ser localizada o generalizada, lo que ya es mas grave.

La Constitucion Nacional establece que el derecho a la vida es inherente a la persona, por lo
tanto, se garantizara su proteccion desde su concepcion. El Ministerio de Salud encara estrategias

tendientes a garantizar su cumplimiento.

En los servicios de la cartera estatal, las parejas tienen a disposicién los consultorios de

Planificacion Familiar, con consejeria y métodos anticonceptivos gratuitos.

La planificacion familiar es una estrategia que ayuda a las familias a lograr un mejor nivel de
vida. A través de la planificacién, la pareja decide cuantos hijos tener, cuando tenerlos y evita los

embarazos no deseados.

Posibilita a las mujeres que tengan sus hijos a las edades en que el embarazo ocasiona menos

riesgos (entre 20 y 35 afios), asegurando de esa manera la salud de la madre y la del bebé.

Esta medida permite, ademas, el espaciamiento adecuado de un parto a otro (de 2 a 3 afios),
de forma a favorecer la recuperacion de la mujer de los desgastes ocasionados por el embarazo, y de
esa forma, garantizar el cuidado del recién nacido en los primeros afios de vida.
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4. DISCUSION

Las principales causas de muertes maternas en la Ultima década han sido el aborto, las
hemorragias, y la toxemia, estas ultimas dos consideradas causas directas que se relacionan con una
intervencién tardia e insegura, falta de equipos y recursos, ausencia de normas de manejo o de

supervisiéon de las mismas.

Estas causas presentan pesos relativos similares, en torno al 20% cada una. El aborto es
importante notar que se ha registrado un aumento significativo del nimero de nacidos vivos de

madres de 10 a 14 afios en los Ultimos 5 afios (2010-2014).

No se descarta que el fendmeno obedezca a una mejora en los registros vitales. A través de
los aflos una importante causa de muerte materna, llegando incluso a ser la principal causa de muerte

en 2008, 2010y 2011, siendo responsable, segun el afio, de una de cada cuatro muertes maternas.

Es probable que su peso sea mayor en la realidad debido al sub-registro y el ocultamiento que

es objeto por ser una actividad penada por la ley.

5. CONCLUSION

Con esta investigacion se ha logrado contribuir al conocimiento de la situacién de la mujer en la
edad reproductiva, en especial en cuanto a las condiciones sociales y econGmicas que causan la

mortalidad por aborto.

Nos encontramos con un alto impacto extremo en la econdmica del pais, dada la alarmante
mortalidad materna que conlleva a una escases del capital humano paraguayo. Nuestras mujeres han
sido heroinas del pasado injusto de las guerras, tal que hoy no podemos deslindar el trazo histérico de

sus vientres en la reconstruccion patria.

De alli la importancia del andlisis situal del aborto como problema nacional y su impacto en la salud

y bienestar familiar.
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En la revision bibliografica se analiza la incidencia de abortos inducidos en nuestro pais,
conceptualizar los tipos de abortos, las complicaciones del aborto en la salud de la mujer y enunciar los

aspectos medico, éticos y religioso en la salud reproductiva.

Por medio de este trabajo es importante recalcar la importancia de una buena educacion
sexual; y la prevencion de los embarazos no deseados mediante el uso de métodos anticonceptivos

eficaces, incluidos los anticonceptivos de emergencia.

Todos estos aspectos seran logrados con el apoyo de las instituciones a cargo de la salud.

6. RECOMENDACIONES

Elaborar un proyecto de proteccion fisica, social y emocional a nivel pais, sobre las

consecuencias de un aborto inducido.

Aumentar la cantidad y calidad de la inversion en salud mediante una reforma tributaria, si
fuera necesario, vinculada a presupuestos basados en resultados y a un sistema de monitoreo y
evaluacién que permita acompafiar los progresos y la toma de medidas correctivas oportunas en apoyo

a la salud reproductiva de la muijer.

El pais debe continuar disminuyendo la morbimortalidad materna y promover la atencion
integral a la salud de la mujer. Para ello es necesaria la implementacién de un sistema que posibilite a

las mujeres y las familias acudir oportunamente a los servicios de salud.

Se recomienda igualmente la reforma y reglamentacion de leyes que abordan el cuidado de la
mujer, de forma a contar con una ley integral que garantice la promocion, proteccién y apoyo a la madre

y el nifio por nacer.
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