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I.V.E. en el Principado de Asturias

Presentacion

La sexualidad y la capacidad de procreacion estdn directamente
vinculadas a la dignidad y al libre desarrollo de la personalidad y
forman parte de los derechos fundamentales, particularmente de
aquellos que garantizan la integridad fisica y moral y la intimidad
personal y familiar.

Por ello, la decision de tener descendencia y cudndo tenerla es un
asunto intimo y personal, que integra el ambito de la autodetermi-
nacion individual. El respeto a estas decisiones estd protegido por
nuestras leyes, que obligan a los poderes publicos a establecer las
condiciones para que se pueda decidir de forma libre y responsable
sobre la maternidad, poniendo al alcance de las personas que lo pre-
cisen, servicios de atencidn sanitaria, asesoramiento e informacion.

La informacion es un aspecto importante para la toma de decisio-
nes de la mujer embarazada para seguir adelante con la gestacion
0, para proceder a su interrupcion y tiene como fin asegurar que se
garantizan la proteccion de los intereses en presencia, que incluyen
desde la salud de la mujer gestante a la vida prenatal, con respeto a
la intimidad y la confidencialidad para las mujeres.

La informaciéon que se ofrece aqui cumple lo preceptuado en el ar-
ticulo 4 del Real Decreto 825/2010, de 25 de junio, de desarrollo
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|.V.E. en el Principado de Asturias

parcial de la Ley Orgénica 2/2010, de 3 de marzo, de salud sexual y
reproductiva y de la interrupcion voluntaria del embarazo y va diri-
gida a las mujeres que desean realizar una interrupcién del embara-
Z0, para lo que resulta preceptivo ofrecerles desde los centros sani-
tarios la documentacién explicitamente prevista en la Ley 2/2010 de
salud sexual y reproductiva e interrupcion voluntaria del embarazo.
Se incluyen las referencias al derecho a la interrupcién voluntaria
del embarazo, las condiciones legales para el aborto, los diferentes
métodos o técnicas, su efectividad, los posibles riesgos y efectos
posteriores, los centros publicos y concertados para practicar la in-
terrupcion del embarazo en Asturias, los tramites para acceder a la
prestacion y las condiciones de cobertura establecidas por el Servi-
cio de Salud del Principado de Asturias (SESPA).

En consecuencia, se entregara este documento tanto a las perso-
nas que solicitan la interrupcion a peticidon propia, como a quienes,
dentro de los plazos previstos, realizan la interrupcién por causas
médicas. Este documento también acompafa a otra documentacion
regulada en los articulos 5y 6 de la norma citada.

Direccion General de Salud Publica

IVE 2015 V6, rev 2a.indd 5 14/01/16 18:16



IVE 2015 V6, rev 2a.indd 6 14/01/16 18:16



|.V.E. en el Principado de Asturias
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I.V.E. en el Principado de Asturias

Informacion general

El aborto se produce con mucha frecuencia de forma espontdnea.
Aqui solamente se ofrece informacion sobre el aborto realizado a
peticidon de la mujer. En este caso, se denomina interrupcion volun-
taria del embarazo (I.V.E.) o aborto voluntario' o electivo.

¢Qué es una interrupcion voluntaria del embarazo
(L.V.E) o aborto voluntario?

El aborto voluntario es la finalizacion de un embarazo por voluntad
de la embarazada, que termina con la expulsion de la materia em-
brionaria o fetal que estd anidada en el Utero.

El derecho al aborto.

La Ley 2/2010 de 3 de marzo? reconoce el derecho a una sexualidad
en libertad, consciente, segura, placentera y saludable, a la materni-
dad libremente decidida y a la interrupcidn voluntaria del embarazo.

La interrupcion voluntaria del embarazo en Espafa puede realizarse
a peticion de la mujer, dentro de las primeras 14 semanas de gesta-
cidn, o bien dentro de las 22 semanas por causas médicas, siempre
gue exista grave riesgo para la vida o la salud de la embarazada o
exista riesgo de graves anomalias en el feto. Art. 14 y 15.

Los servicios publicos de salud, en el ambito de sus respectivas com-
petencias, aplicaran las medidas precisas para garantizar el derecho
a la prestacion sanitaria de la interrupcion voluntaria del embarazo
en los supuestos y con los requisitos establecidos en esta Ley. Esta
prestacion estard incluida en la cartera de servicios comunes del
Sistema Nacional de Salud. Art. 18.

El Estado, en el ejercicio de sus competencias de Alta Inspeccion,
velard por que se garantice la igualdad en el acceso a las prestaciones

1. Aun cuando, en ocasiones es dificil considerar la voluntariedad, la Ley 2/2010 de 3 de marzo
prevé el consentimiento de la mujer o sus representantes legales en todas las circunstancias,
incluso cuando la eleccién se realiza sobre fetos con graves anomalias. En estos casos algunos
profesionales prefieren la denominacion: interrupcion legal de embarazo o ILE.

2. Ley 2/2010 de 3 de marzo de salud sexual y reproductiva y de la interrupcién voluntaria del
embarazo. http:/www.boe.es/boe/dias/2010/03/04/pdfs/BOE-A-2010-3514.pdf
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|.V.E. en el Principado de Asturias

y servicios establecidos por el Sistema Nacional de Salud que inciden
en el &mbito de aplicacion de esta Ley. Art. 4

éDonde se puede recibir informacioén sobre la LV.E.?
En la red sanitaria publica:

* Centros de salud, a través del personal médico, de enfermeria,
de trabajo social o de la matrona.

e Centros de Orientacién y Planificacion Familiar, en los que
se proporciona asesoramiento e informacidn especifica sobre
salud sexual y reproductiva, métodos de planificacion familiar
y prevencién de embarazos no deseados, incluyendo la pildora
de emergencia, y sobre la interrupcion voluntaria del embarazo
(V.BE).

« En los Servicios de Atencién al Ciudadano de las Areas Sanitarias

* En las clinicas concertadas especificamente para la realizacion
de IVEs

En los centros asesores de la mujer (CAM) dependientes del Insti-
tuto Asturiano de la Mujer podran informar de los aspectos juridi-
cos, ayudas sociales y tramitacion de la interrupcion voluntaria del
embarazo.

é¢Puede negarse el personal sanitario a darle
informacion adecuada?

La ley protege al personal sanitario que, por razones de religion o
conciencia personal, no facilitan informacion sobre la interrupcion
del embarazo.

En esta situacion las usuarias asturianas pueden dirigirse a los Ser-
vicios de Atencidn al Ciudadano, en los centros especificos que se
relacionan al final de este folleto, o bien directamente, en gestacio-
nes de menos de 14 semanas, a una de las clinicas concertadas espe-
cificamente para la realizacién de |. V. E. s que se indican mas abajo.

En todo caso los profesionales sanitarios deben dispensar trata-
miento y atencion médica adecuados a las mujeres que lo precisen
antes y después de haberse sometido a una intervenciéon de inte-
rrupcion del embarazo. Art.19.2
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I.V.E. en el Principado de Asturias

¢Qué alternativas hay cuando no se esta decidida
a abortar?

La decisidn de interrumpir un embarazo es complicada para muchas
mujeres y resulta importante informarse de todos los aspectos que
comporta la interrupcidn de una gestacion.

Si no se quiere continuar con el embarazo, pero no esta claro el rea-
lizar la interrupcion del mismo, algunos profesionales de medicina,
enfermeria, trabajo social y matroneria entre otros, pueden ayudar a
aclarar las dudas, los temores y las opciones alternativas, aunque la
decision ultima siempre sera de la mujer.

En todo caso, se debe evitar la automedicacién y huir de cualquier
recurso casero, artesanal o de recomendaciones no profesionales.
Es de vital importancia evitar las manipulaciones innecesarias o
producidas por personal inexperto sin las condiciones higiénico
sanitarias adecuadas. El riesgo de infeccién, hemorragia o daios
en el propio cuerpo en estas circunstancias puede ser irreversible.

¢Qué puede hacer una mujer que no contempla
abortar pero tampoco ocuparse de una criatura?

Si se decide continuar con el embarazo se debe acudir al centro de
salud doénde informarse sobre las consultas de captacién y atencion
al embarazo.

Si la mujer no desea abortar, pero tampoco quiere tomar a su cargo
un hijo o hija puede entregar la criatura en adopcidn. Para iniciar los
tradmites de adopciéon a través de los servicios sociales, se puede
contactar con alguno de los trabajadores sociales de su centro de
salud o de su municipio en cualquier momento o pedirlo en el pro-
pio hospital déonde le atiendan el parto. La criatura se entrega en
adopciéon una vez nacida, si bien existe un plazo de un mes después
del nacimiento para que la mujer confirme su decisidn, antes de la
entrega, y una comparecencia de conformidad definitiva ante el juez
a los tres meses de la entrega de la criatura.
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|.V.E. en el Principado de Asturias

Centros donde se realiza la IVE y condiciones

La prestacion sanitaria de la interrupciéon voluntaria del embarazo
se realizara en centros de la red sanitaria publica o vinculados a la
mismas.

El Principado de Asturias garantiza la realizacién de la interrupcion
del embarazo de la siguiente forma:

e Cuando se trate de una interrupcion del embarazo dentro de
las primeras 14 semanas de gestacion, la mujer puede acudir di-
rectamente a la clinica concertada que se elija. Se recomienda
[lamar con anterioridad para pedir cita y concretar los tramites.

e Cuando se trate de una interrupcion del embarazo por indi-
caciéon médica, los hospitales publicos de Asturias que corres-
pondan a la residencia de la mujer realizaran las interrupciones
del embarazo debidas a malformacion fetal o enfermedad de la
mujer dentro de las 22 semanas de gestacion. En caso de supe-
rarse esta edad gestacional, requeriran un informe previo de un
Comité Clinico ubicado en el Hospital Universitario Central de
Asturias.

e Las interrupciones de embarazo por indicacion médica, de mas
de 14 semanas de gestacion, que no puedan realizarse en el hos-
pital de referencia que corresponda a la residencia de la mujer,
debido a dificultades técnicas en su drea Sanitaria u objeciéon de
conciencia del personal, seran derivadas al Hospital Universita-
rio Central de Asturias, centro de referencia regional.

La mujer también puede acudir al Servicio de Atencién al Ciudadano
de su hospital de referencia, donde le gestionaran la consulta y/o la
informacién que proceda.

3. Si, excepcionalmente, el Servicio de Salud del Principado de Asturias (SESPA), no pudiera
facilitar en tiempo la prestacion, las autoridades sanitarias reconoceran a la mujer embarazada
el derecho a acudir a cualquier centro acreditado en el territorio nacional, con el compromiso
escrito de asumir directamente el abono de la prestacion.
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I.V.E. en el Principado de Asturias

En cualquiera de los supuestos, si se dispone de tarjeta sanitaria o
documento equivalente, la interrupcidén del embarazo sera gratuita,
financiada por el SESPA, sin otro requisito que presentar la tarjeta o
el documento equivalente en el centro donde acuda.

¢Qué clinicas concertadas para realizar una IVE existen
en Asturias?

Las clinicas autorizadas para la interrupcion en las primeras 14 se-
manas en la actualidad son*:

GIJON:

Clinica Belladona:

C/ Acebal y Rato, n? 6- bajo.
http:/www.clinicabelladona.com
correo@clinicabelladona.com
info@clinicabelladona.com.

Tf. 985 347817 y 985 351576.

Clinica Sirona:

C/ Puerto de la Cubilla, n2 16, bajo.
http:/www.clinicasirona.com;

correo: administracion@clinicasirona.es
Tf. 985 154 211.

OVIEDO:

Clinica Buenavista: Av. Buenavista n2 6 bajo.
http:/www.clinicabuenavista.com

correo: cbvista@telefénica.net

Tf. 985 244 263

¢Estan preparados los hospitales publicos y las
clinicas concertadas para realizar una IVE?

Todos los hospitales publicos de Asturias disponen de la estructura
necesaria y cumplen con los requisitos de autorizacion de funciona-
miento para la practica de la IVE en todos los tiempos de gestacion
que recoge la Ley.

Las clinicas concertadas con el SESPA para la realizacion de IVE en
Asturias disponen de los equipamientos necesarios para realizar las

4. Real Decreto 831/2010, de 25 de junio, de garantia de la calidad asistencial de la prestacion a la
interrupcion voluntaria del embarazo
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|.V.E. en el Principado de Asturias

interrupciones de embarazo de bajo riesgo y estan registradas y
autorizadas en la Consejeria de Sanidad, que realiza la inspeccion
periddica de las mismas.

La realizacion de una IVE por encima de las 14 semanas de gesta-
cion puede realizarse en cualquier hospital publico de referencia o
en la clinica acreditada a que sea derivada la mujer desde un hospi-
tal publico.

En los casos previstos en el articulo 15 ¢) de la Ley Orgénica 2/2010,
de 3 de marzo, como causa excepcional de interrupcién del emba-
razo por causas médicas, cuando se detecta en el feto una enferme-
dad extremadamente grave e incurable en el momento del diagnds-
tico que debera confirmar un comité clinico, este Comité Clinico se
ubicard en el Hospital Universitario Central de Asturias (HUCA).

¢Puede negarse el personal sanitario a dar asistencia
antes o después de una IVE?

Aun respetando el derecho a la objecién de conciencia, la Ley sefala
la obligacion de los profesionales sanitarios, no implicados direc-
tamente en la realizacion de la IVE, para dispensar tratamiento y
atenciéon médica adecuada a la mujer antes y después de la practi-
ca de un aborto.
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Circuitos LV.E.

Las interrupciones de embarazo por causa médica, en caso de
diagndstico de malformacién fetal se realizara en los hospitales de la
red publica, en gestaciones mayores o menores de 14 semanas.
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|.V.E. en el Principado de Asturias

2.2 CONSULTA
IVE

l | FACTURACION
AL SESPA

Protocolo preoperatorio
Consentimiento informado
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I.V.E. en el Principado de Asturias

Planteamientos y condiciones de la nueva

ley en relaciona laLV.E.

Garantia de acceso:

El acceso gratuito a la IVE forma parte de la cartera de servicios co-
munes del Sistema Nacional de Salud, en las condiciones que sefala
la ley, del modo mas favorable para la proteccion de los derechos de
la mujer. Por ello las instituciones sanitarias tienen el deber de poner
en marcha los recursos necesarios para garantizar este derecho.

Si, excepcionalmente, el SESPA no pudiera facilitar en tiempo la
prestacidén con sus propios recursos ni con las clinicas concertadas o
vinculadas, le reconocera a la solicitante el derecho a acudir a cual-
quier centro acreditado en el territorio nacional, con el compromiso
escrito de asumir directamente el abono de la prestacion.

Requisitos para realizar una L.V.E :

1) Debe ser practicada por una médica o médico especialista o
bajo su direccidn

2) Se realizara en un centro sanitario publico o privado acreditado.

3) Existird el consentimiento expreso y por escrito de la mujer
embarazada, o de su representante legal.

4) En caso de menores de 18 afios de edad o personas con
capacidad modificada judicialmente, el consentimiento serd
de quien ostente la representacion legal, de conformidad con lo
establecido den la Ley 41/2002, Basica Reguladora de la Auto-
ndmia del Paciente y de Derechos y Obligaciones en Materia de
Informacion y Documentacion Sanitaria, modificada por la Ley
Organica 11/2015, de 21 de septiembre, para las menores y muje-
res embarazadas con capacidad modificada judicialmente en la
interrupcioén voluntaria del embarazo.

5) En Asturias y en embarazos de menos de 14 semanas la mujer
puede acudir directamente a una de las clinicas concertadas, don-
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|.V.E. en el Principado de Asturias

de debera presentar la tarjeta sanitaria o documento equivalen-
te, lo que le garantiza la atencién gratuita con cargo al SESPA.

Condiciones y plazos
1) Interrupcién del embarazo a peticién de la mujer

Podra realizarse durante las primeras 14 semanas de gestacion
cuando se den los siguientes requisitos:

* Que se haya informado a la mujer embarazada sobre los dere-
chos, prestaciones y ayudas publicas a la maternidad.

* Que haya transcurrido un plazo, de al menos tres dias, desde que
haya recibido la informacién mencionada en un sobre cerrado.

2) Interrupcion del embarazo por causas médicas:

a) Antes de las 22 semanas de gestacion se podra realizar una IVE
cuando, de continuar con el embarazo, exista grave riesgo para la
vida o la salud de la embarazada.

Constard en un informe médico emitido por uno o una especialista
distinta de quién practique la intervencioén. Si la situacidn es de ur-
gencia vital podra prescindirse de este informe.

b) Dentro de las 22 semanas de edad gestacional y siempre que
exista riesgo de graves anomalias en el feto.

Constard en un informe emitido por dos médicos o médicas espe-
cialistas distintos de quienes realicen o dirijan la intervencion.

c) Cuando se detecten anomalias en el feto incompatibles con la
vida y asi conste en un informe, emitido con anterioridad a la in-
tervencion, por un médico o médica especialista distinto de quien
practique la intervencion.

O cuando se detecte en el feto una enfermedad extremadamente
grave e incurable en el momento del diagndstico®. En este supues-
to, el diagndstico expresado en el dictamen médico emitido con
anterioridad a la intervencidn, deberd ser confirmado por un Comi-
té Clinico de tres miembros nombrados por la autoridad sanitaria®.

5. Lo que podria ocurrir con mas de 22 semanas de gestacion.

6. Real Decreto 825/2010, de 25 de junio, de desarrollo parcial de la Ley Organica 2/2010, de 3 de
marzo, de salud sexual y reproductiva y de la interrupcion voluntaria del embarazo.
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La mujer podra designar a un/una médica especialista que defien-
da sus intereses para que forme parte del Comité Clinico entre los
tres miembros que valorardn el caso. La asignacion del profesional
propuesto por la mujer debera hacerse efectiva por la autoridad sa-
nitaria.

Puesto que la viabilidad de un feto (posibilidad de vida fuera del
Utero) se sitla en torno a la 22 semana de gestacion, se establece
este limite temporal cierto en la aplicacion de la llamada indicacion
terapéutica. En caso de existir grave riesgo para la vida o salud de la
mujer mas alla de la vigésimo segunda semana de gestacion, lo ade-
cuado sera la practica de un parto inducido, con lo que el derecho a
la vida e integridad fisica de la mujer y el interés en la proteccion de
la vida en formacidn se armonizan plenamente.

Confidencialidad e intimidad

Los centros sanitarios estdn obligados a asegurar la intimidad y
confidencialidad en el tratamiento de los datos personales. Inte-
rrumpir un embarazo es una decision intima de la mujer, por ello in-
dependientemente de cuales sean las razones por las que una mujer
ha decidido realizar voluntariamente un aborto, nadie tiene derecho
a saber de la interrupcion, salvo el personal sanitario que la practica.

La confidencialidad ampara igualmente a las mujeres menores de 18
afos. En este ultimo caso, la informacién debida a sus responsables
legales también compromete a estos en la garantia de intimidad y
confidencialidad.

Informacién previa al consentimiento de la
interrupcion voluntaria del embarazo:

Todas las mujeres que manifiesten su intencidon de someterse a una
IVE recibirdn informacion sobre las condiciones previstas por la Ley,
los distintos métodos de interrupcidn del embarazo, las consecuen-
cias médicas, psicoldgicas y sociales de la continuacidn del embara-
zo o de la interrupcién del mismo, los centros publicos y concerta-
dos a los que se pueda dirigir, asi como los tramites para acceder a
esta intervencion y las condiciones para su cobertura por el Servicio
de Salud del Principado de Asturias (SESPA)

Como vya se ha sefalado, las mujeres que opten por la interrupcion
del embarazo a peticion propia (articulo 14 de la Ley), recibiran un
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sobre cerrado, conteniendo la informacion reglamentaria respecto a
derechos laborales y ayudas en relacion a la maternidad.

En el supuesto de interrupcion por riesgo de graves anomalias en el
feto (articulo 15 b de la Ley), las mujeres recibiran informacion sobre
los derechos, prestaciones y ayudas publicas de apoyo a la autono-
mia de las personas con discapacidad y organizaciones sociales de
asistencia a estas personas.

Este sobre, en el que se acreditara la fecha de entrega, se aportara
en el centro publico o concertado para la interrupcion voluntaria del
embarazo donde la mujer acuda para solicitar esta intervencion.

Para dar el consentimiento para la interrupcion del embarazo, al
igual que para otras intervenciones, la mujer deberd firmar un con-
sentimiento informado, una vez recibidas las explicaciones que le
proporcionara el personal sanitario.
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Métodos de interrupcion del embarazo,
efectividad, riesgos potenciales
y secuelas posibles de 3 IVE

éComo se realiza una interrupcion voluntaria del
embarazo (IVE)?

1- Consulta médica preliminar

Antes de realizar un aborto se debe consultar con un médico o mé-
dica. La consulta basica comprende una entrevista y la realizacion
de una ecografia para determinar las semanas de gestacion y algu-
nos analisis de sangre.

2- Técnicas y tipos de aborto

En funcion de las semanas de gestacion y de los deseos de la mujer
y el personal sanitario que las realiza, las técnicas de IVE son:

e Farmacolégica o médica:

El manejo médico del aborto es una opcidn altamente eficaz

y segura en el primer y segundo trimestre. Evita los riesgos
potenciales del método quirurgico, que son fundamentalmente
los derivados de la anestesia y de la propia cirugia que se citan
mas adelante.

En el primer trimestre de embarazo el manejo médico consiste
basicamente en la toma de dos farmacos. Uno de ellos por via
oral y un segundo farmaco por via vaginal o sublingual al dia si-
guiente. Con este método se consigue una regla abundante que
conlleva la expulsién del embridn o feto por via vaginal. A dife-
rencia del manejo quirudrgico, el manejo médico exige mas visitas
al centro, y no se da por finalizado su seguimiento hasta pasados
28 dias, momento en el cual, se realiza una ecografia de control.
En algun caso en que esta técnica no resulta totalmente efectiva,
se finaliza con aspiracion.
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En el segundo trimestre del embarazo el manejo es similar, aun-
gue requiere ingreso hospitalario, al menos durante unas horas.
La expulsion del feto en estos casos puede ser dolorosa vy la pa-
ciente puede recibir la analgesia que precise, incluida la epidu-
ral. En algunos casos se tiene que repetir el uso secuencial de
los farmacos afladiendo otras técnicas para facilitar la expulsion,
aungue es poco frecuente. Las mujeres con antecedentes de ce-
sdrea, cirugia uterina o placenta oclusiva requieren un manejo
diferente y especifico’.

¢ Instrumental o quirtirgico:

Se realiza en una clinica u hospital. La técnica mas frecuente es
la aspiracion que implica introducir una pequefa canula a tra-
vés del cuello del utero, dilatando progresivamente la entrada a
la cavidad uterina y aspirando el contenido. Es una técnica que
dura unos minutos y suele hacerse con anestesia local. Antes de
la aspiracidon se realiza una preparacidén con medicacion.

En el segundo trimestre el uso secuencial de dos farmacos cons-
tituye la pauta de eleccidén. Las técnicas quirudrgicas, cuando se
realizan, se acompafian de anestesia general o epidural y tam-
bién se utiliza medicacidn. En ocasiones, la aspiracion del pro-
ducto del embarazo se completa con otros métodos de extrac-
cion. En caso de utilizar anestesia general, la mujer requerird un
tiempo, generalmente de minutos, para despertar.

En cualquier caso, el centro puede abandonarse habitualmente
en menos de tres horas con medicacidn profildctica o analgésica.
Si ha habido sedacién se evaluara la capacidad para conducir.

éSon efectivas las técnicas de interrupcion del
embarazo?

Habitualmente los métodos de aborto tienen éxito y finalizan el em-
barazo, aunque hay una pequefa probabilidad (2 de cada 1000) de
gue esto no ocurra. En tal caso es necesario realizar una nueva in-
tervencion.

Antes de la séptima semana, el aborto realizado con medicamentos
es muy seguro y efectivo. Algunas mujeres, sin embargo prefieren el
aborto quirdrgico porgue no desean tener las prolongadas pérdidas
de la regla que produce un aborto con medicamentos. La aspiracion

7. Para mas informacion puede consultarse la pagina : https://goo.gl/YrgXyx
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es mas rapida y se realiza de una sola vez. Sin embargo otras mu-
jeres prefieren tomar los medicamentos porque ven el proceso mas
natural y se sienten mas auténomas.

éCudles son las posibles complicaciones del aborto?

Las técnicas de aborto son fiables y bastante seguras. La probabi-
lidad de complicaciones de una interrupcion voluntaria del emba-
razo es muy pequefna y generalmente no dejan secuelas. Las con-
diciones de inspeccién y acreditacion de los centros que realizan
interrupciones del embarazo se evallan por la autoridad sanitaria y
su cumplimiento puede verificar un plus de seguridad que supone
minimas complicaciones, en el contexto de una buena praxis profe-
sional. Segun la literatura cientifica, las complicaciones pueden apa-
recer como media en dos de cada mil interrupciones voluntarias de
embarazo y las técnicas son mas seguras cuanto menor es el tiempo
de gestacion. Las complicaciones mas frecuentes son el sangrado
posterior y las infecciones.

Después de un aborto puede seguir habiendo una pérdida de san-
gre mezclada con codgulos, que es de mayor duraciéon en el aborto
con medicamentos que en el quirdrgico, como ya se ha sefalado.
En el aborto con medicamentos el sangrado suele durar de 14 a 17
dias. Después del aborto quirurgico probablemente no haya sangra-
do pero algunas mujeres pueden seguir teniendo pérdidas hasta 14
dias tras la intervencion.

La pérdida sanguinea no suele ser diferente que la de una regla
fuerte. En caso de que sea mayor se debe acudir al centro sani-
tario. Normalmente los analgésicos ayudan a controlar las moles-
tias. La siguiente regla puede ocurrir entre las 4 y las 8 semanas
siguientes.

Si hay un sangrado fuerte, dolor o subida de temperatura, se debe
acudir al médico para prevenir que exista una infeccién. Las infec-
ciones desaparecen con antibidticos, pero hay que detectarlas tem-
prano porque pueden afectar a la fertilidad cuando no se tratan.

Las complicaciones pueden ser inmediatas, ocurrir dos semanas
después de abortar o ser complicaciones a largo plazo.

Complicaciones inmediatas al aborto:
La complicacion inmediata mas grave del aborto quirdrgico
es la perforacion uterina que se produce cuando uno de los

IVE 2015 V6, rev 2a.indd 22 14/01/16 18:17



|.V.E. en el Principado de Asturias

instrumentos quirdrgicos hace un agujero en el Utero. Esta com-
plicacion es mas frecuente en embarazos del segundo trimestre.
Afortunadamente, la mayoria de las perforaciones uterinas cu-
ran por si solas y no requieren ningun tratamiento. Dos posibles
problemas causados por la perforacidon son la lesién a un vaso
sanguineo y lesiones de otros drganos internos. Puede ser ne-
cesario un segundo procedimiento quirdrgico para reparar este
tipo de lesiones.

En el aborto quirdrgico otras complicaciones mas inmediatas
que pueden presentarse son:

e La erosion, desgarro o lesion de la mucosa del cuello del
Utero sucede entre el 1/100 y el 1/1000 de los abortos qui-
rurgicos.

* El desgarro o lesion de las paredes del Utero también puede
ocurrir entre 1y 4 casos por cada 1000 abortos quirdrgicos.

La frecuencia de ambas complicaciones es menor cuanto mas
temprano se realiza el aborto y cuanto mayor pericia tengan los
profesionales.

Otras complicaciones del aborto con medicamentos son:

* Dolor producido por contracciones del utero, que cede con
analgésicos

» Nduseas, vomitos y/o diarrea causados por las prostaglan-
dinas

* Fiebre y resfriado de corta duraciéon como efecto secunda-
rio de las prostaglandinas

La hemorragia post aborto sucede en menos de dos de cada mil
mujeres que abortan y es mas frecuente que ocurra en los abor-
tos con medicamentos. Cerca del 50% de estas hemorragias, es
decir en uno de cada 1000 abortos se puede necesitar una trans-
fusion sanguinea.

Para prevenir problemas derivados de la incompatibilidad del
grupo sanguineo y Rh, se realizarad un analisis para su determi-
nacién y en ocasiones se administrard un farmaco para reducir
complicaciones en futuros embarazos. También se realizard un
analisis para descartar anemia, que se tratard si es preciso.
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Complicaciones a partir de las 2 semanas del aborto:

Si no han hecho profilaxis con antibidticos, hasta un 10% de las
mujeres que tienen un aborto pueden desarrollar una infeccién
dos semanas después de la intervencion. El riesgo de infeccion
es importante porque da lugar a una enfermedad inflamatoria
pélvica que puede impedir tener hijos en el futuro. Si se pre-
sentan sintomas de infeccidon debe tratarse rapidamente con
antibidticos. Para evitar esta complicaciéon habitualmente puede
recomendarse a la mujer tomar un antibidtico antes y después
de la intervencion.

Aborto incompleto

El aborto incompleto se produce cuando una parte del material
fetal se queda dentro del Utero. Ocurre en torno a dos de cada
100 interrupciones voluntarias del embarazo cuando se utilizan
medicamentos, pero también pueden quedar restos con el abor-
to quirurgico. Suele causar dolor, sangrado e infeccidn. Estas
mujeres ademas del tratamiento antibidtico adecuado, necesita-
ran un legrado quirdrgico o una nueva aspiracion del Utero.

En ocasiones, si el aborto no es efectivo, la mujer puede decidir
realizarlo de nuevo o continuar con el embarazo, pero debe te-
ner en cuenta que los medicamentos utilizados para provocar el
aborto pueden haber dafado el feto.

Complicaciones y secuelas a largo plazo

No existe ninguna evidencia de que abortar pueda empeorar la
salud o impedir que la mujer quede de nuevo embarazada mas
tarde. Las mujeres que eligen abortar pueden tener un embarazo
saludable mas tarde.

Las mujeres que abortan no tienen mayores probabilidades de
presentar una complicacidon del embarazo posteriormente que
las mujeres que no abortaron.

No se ha demostrado aumento de la frecuencia de placenta previa
ni de embarazo extrauterino en mujeres que abortaron. Tampoco
hay evidencias de mayores tasas de aborto espontaneo ni de par-
tos prematuros en mujeres que abortan en relacion a otras madres.

Finalmente tampoco existe mayor probabilidad de cancer de
mama en las mujeres que abortan sobre las demas.
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éCémo decidir qué método es mejor? éMédico con
farmacos o quirtirgico?

De acuerdo con la informacién que le hemos dado, con caracter ge-
neral, los profesionales sanitarios que realizan las interrupciones del
embarazo le podran proponer el método mas adecuado a su situa-
cion y la de su embarazo, dentro de las alternativas mencionadas.

No obstante, los motivos principales que se alegan por parte de las
usuarias para preferir un aborto farmacoldgico son:

» Preferir realizarlo en la intimidad de su casa y no en un centro
sanitario.

» Preferir no recibir anestesia.

e Preferir no tener una intervencion de aspiracion en el Utero
para extraer el producto del embarazo.

Las ventajas que se alegan para un aborto quirdrgico son:

e Se soluciona en una sola visita, mientras que el famacoldgico
requerira varias.

* No resulta agradable pasar un sangrado vaginal en casa.

e Preferir tener anestesia para minimizar el dolor.
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Informacion para después de [a LV.E

éQué se puede hacer después de tener un aborto?

Después de un aborto voluntario lo normal es que la mujer quiera
irse a su casa y descansar. Se puede duchar normalmente, aunque
no se aconseja el bafo. No existe dificultad para conducir cuando
se trata de un aborto con medicamentos o con uso de anestésicos
locales. Si se han utilizado farmacos sedantes o anestesia general no
deberia conducir en 48 horas.

Muchas mujeres se sienten bien para empezar a trabajar el mismo dia o al
siguiente, pero algunas prefieren esperar algo mas para reanudar el trabajo.

Tras una interrupcidon del embarazo se debe realizar una revision
médica con personal especializado. El seguimiento es recomenda-
ble una semana después del aborto en caso de aborto con medica-
mentos y 15 dias después en caso de aborto quirdrgico. En ambos
casos se recomienda realizar una revision ginecoldgica junto a una
ecografia y una toma de tensién arterial.

éComo se sienten las mujeres después de un aborto?

Los cambios emocionales y psicoldgicos después de un aborto son
variables y dependen, en cada caso, de las razones que la mujer haya
tenido para tener el aborto y de lo conforme que esté con esa de-
cision entre otras cuestiones. Algunas mujeres, - hasta tres de cada
diez - pueden tener problemas emocionales hasta un mes después
del aborto y es posible que se pierda el deseo sexual por un tiempo.

Los cambios emocionales posteriores al aborto son mas frecuentes
cuanto mayor sea el tiempo de gestacion, sin embargo son menos
probables después de un aborto que los que se producen después
de un parto normal.

Hablar con alguien de confianza sobre ello puede ayudar a la mujer
emocionalmente. Esa persona puede ser una amiga o familiar, en algu-
nas ocasiones puede compartirse la informacion con el personal sani-
tario que la ha asistido y muy ocasionalmente se puede precisar una
consulta con una psicéloga o psicoélogo a través del centro de salud.
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éCémo prevenir un nuevo embarazo no deseado
después de tener un aborto?

Después de un aborto la mujer se puede quedar embarazada de
nuevo si no se utiliza proteccién en las relaciones sexuales. En el pla-
zo de 10 a 20 dias el utero esta en condiciones de anidar un nuevo
embridn. Por lo tanto, si se contindan teniendo relaciones sexuales,
se debe elegir entre alguno de los métodos anticonceptivos para
evitar un nuevo embarazo no deseado.

El mejor protector para mantener sexo seguro y prevenir simulta-
neamente el embarazo no deseado y las infecciones de transmision
sexual es el preservativo.

El personal sanitario de los centros de salud, el de los centros de
orientacion y planificacion familiar, el de las unidades de prevencion
de infecciones de transmision sexual y también la matrona, o el o la
ginecdloga pueden recomendar otros métodos apropiados en cada
caso para mantener sexo seguro, evitar el embarazo y prevenir las
enfermedades de transmisién sexual®.

Es muy importante iniciar anticoncepcidon segura antes de la
primera regla tras la IVE, para ello se recomienda solicitar cita en
su Centro de Salud.

Los embarazos no deseados deben prevenirse antes de que se pro-
duzcan y para ello es necesario utilizar métodos anticonceptivos. El
aborto no debe emplearse para prevenir los embarazos no desea-
dos, pues para prevenir la fecundacidon existen otros métodos de
control reproductivo. En los centros sanitarios existe informacidon a
disposicion de las mujeres que la solicitan sobre métodos anticon-
ceptivos y prevencion de infecciones de transmision sexual.

A las personas gque han tenido un embarazo no deseado se les facili-
ta en este documento la relacion de centros especificos de informa-
cion y asesoramiento sobre orientacion y planificacion familiar que
figuran en la pagina siguiente, El personal sanitario de estos centros
proporcionan informacion para el acceso a métodos seguros de an-
ticoncepcién que pueden evitar un nuevo embarazo no deseado.

8. Ver informacién en www.astursalud.es; http://goo.gl/CHD6zN; http://goo.gl/mXUIX8
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Directorio

Centros de informacion, asesoramiento vy realizacidn de la interrup-
cion voluntaria del embarazo en Asturias.

Centros autorizados para realizar |.\V.E:

Publicos: Todos los centros hospitalarios publicos con servicios de
obstetricia, reunen los requisitos de acreditacion exigibles para la
practica de la interrupcion voluntaria del embarazo y ésta se en-
cuentra en su cartera de servicios comunes.

Clinicas concertadas para realizacion de interrupciones voluntarias
del embarazo (IVEs): Ademas de los centros hospitalarios publicos,
estan acreditados y concertados con el SESPA para la realizacion de
interrupciones del embarazo los siguientes centros, donde se puede
acudir directamente y se realizard de forma gratuita, si se cuenta
con tarjeta sanitaria o documento equivalente:

GIJON:

Clinica Belladona:

C/ Acebal y Rato, n2 6- bajo.
http://www.clinicabelladona.com
correo@clinicabelladona.com
info@clinicabelladona.com.

Tf. 985 347817 y 985 351576.

OVIEDO:

Clinica Buenavista: Av. Buenavista n2 6 bajo.
http:/www.clinicabuenavista.com

correo: cbvista@telefénica.net

Tf. 985 244 263

GIJON:

Clinica Sirona:

C/ Puerto de la Cubilla, n2 16, bajo.
http:/www.clinicasirona.com;

correo: administracion@clinicasirona.es
Tf. 985 154 211.

IVE 2015 V6, rev 2a.indd 28 14/01/16 18:17



|.V.E. en el Principado de Asturias

Centros especificos de informacion y asesoramiento
sobre L.V.E.

AVILES:

Centro de Orientacién Familiar. Horario: 8,30-14,30
Centro de Salud del Quirinal. C/ Fuero,18

Tf. 985128508

Email para dudas: dudascof.aviles@sespa.es

GIJON:

Centro de Orientacién Familiar. C/Trinidad n® 6,1°D
Tf. 985175045. Horario: 8,30- 14,30

Email para dudas: dudascof.gijon@sespaa.es

MIERES:

Centro de Orientacién Familiar. Horario: 8,30-14,30
Ambulatorio de Mieres Norte. C/ Pérez de Ayala, 25
Tf. 985458611

Email para dudas: dudascof.mieres@sespa.princast.es

OVIEDO:

Centro de Orientacién Familiar. Horario 8,30 - 14,30
Centro de Salud de la Eria. C/ Alejandro casona s/n

Tf. 985966541. Citas : citascof.oviedo@sespa.princast.es
Email para dudas: dudascof.oviedo@sespa.princast.es

SAMA DE LANGREO:

Centro de Orientacién Familiar. Horario 8,30 - 14,30
Centro de Salud de Sama de Langreo. C / Soto Torres, 7
Tf. 985677067

Servicios de atencion al ciudadano. Informacion
sanitaria a los usuarios

HOSPITAL DE JARRIO:

Servicio de atencién al ciudadano
Teléfono 985639304
usuariosjarrio@sespa.princast.es

HOSPITAL CARMEN Y SEVERO OCHOA (Cangas de Narcea)
Servicio de atencién al ciudadano

Teléfono 985812112

atencionpaciente.gae2@sespa.es

AN
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HOSPITAL SAN AGUSTIN DE AVILES.
Servicio de atencién al ciudadano
Teléfono 985123011
auxiliaratencionpaciente.gae3@sespa.es

H.U.C.A.

Dispone de una Unidad de Referencia de Diagndstico Prenatal
Servicio de atencién al ciudadano

Teléfono 985108021

atencionpaciente.gae4@sespa.es

Hospital de Cabueiies

Servicio de atencién al ciudadano
Teléfono 985185013.
atencionpaciente.gae5@sespa.princast.es

Hospital de Jove

Servicio de atencién al usuario
Teléfono 985320050
atpaciente@hospitaldejove.com

Hospital del Oriente de Asturias
Servicio de atencién al ciudadano
Teléfono 985843724 / 618734378
atencionpaciente.gae6@sespa.es

Hospital Alvarez Buylla. Mieres
Servicio de atencién al ciudadano
Teléfono 985458540
atencionpaciente.gae7@sespa.es

Hospital Valle del Nalén

Servicio de atencién al ciudadano
Teléfono 985652016
atencionpaciente.gae8@sespa.es

Informacién y Asesoramiento Juridico

Centros de Atencidn a la Mujer que prestan asesoramiento juridico
e informacion:

Centros Asesores de la Mujer
http://institutoasturianodelamujer.com/iam/servicios-2/centros-
asesores-de-la-mujer/
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Otras Informaciones

Consejeria de Salud y Servicios Sanitarios
www.astursalud.es
http://g00.9l/VORcQP

Instituto Asturiano de la Mujer
www.institutoasturianodelamujer.com
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