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Algunos antecedentes:

• Tasa Global de Fecundidad de las 

bolivianas presenta una reducción 

moderada en un periodo de ocho 

años, de 3,5 a 2,9 hijos en 

promedio. (ENDSA 2008-2016).



INDICADOR 2010 2016

Número de abortos esperados

(no incluye embarazos molares ni

embarazos ectópicos)

52.057 59.646

Índice estimado de abortos X

1000 partos atendidos en el

sistema de salud

284 X 1000 297 X 1000

Tasa estimada de abortos X 1000

mujeres en edad fértil (15 a 49

años)

21 X 1000 19,7 X 1000

MAGNITUD DEL ABORTO E INDICADORES

FUENTE: Las Cifras Hablan I y II Ipas Bolivia



Algunas características de las mujeres 
atendidas por aborto incompleto
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FUENTE: Ipas Bolivia



Encuesta a 218 proveedores de salud

• 82% de los encuestados manifestó estar de acuerdo 

con la SC0206/2014

• Más que ser objetores de conciencia tienen temor a 

la estigmatización.

• Son acosados por medios  de comunicación.



Algunas respuestas frente a la problemática 



Algunos puntos clave

 Puentes de confianza de trabajo entre MSD y equipo técnico de 
Ipas.

 Alianzas estratégicas con la Sociedades Científicas y otras 
organizaciones de la sociedad civil.

 Eventos con el personal del MSD con expertos internacionales.

 Norma incluye todos los usos ginecobstétricos del misoprostol. 

 Norma actualizada incluye la Mifepristona.

 Beneficios de innovar en tecnología.

 Inclusión en la lista de insumos básicos y todas las normas 
relacionadas.



Factores facilitadores

• Normativa vigente sobre aborto impune (SC 0206/2014).

• Voluntad política.

• Autoridades y personal técnico del MSD sensibilizado y 
comprometido.

• Protocolos técnicos para implementación de la ley.

• Recomendaciones de la FIGO, FLASOG
• Ventajas del uso combinado Miso-Mife:

Mejora eficacia

Disminuye la duración del proceso

Mejora la satisfacción de la usuaria



Factores facilitadores

Implementación de las directrices de la OMS.

Procedimientos no invasivos que agiliza y simplifica la atención 

del aborto y mejora la percepción de la usuaria y del proveedor 

que practica.

Se incluye en el Protocolo del Modelo Integral de VS.

Empresas transnacionales con precios más accesibles.

Cualidades del misoprostol y la mifepristona.



Factores obstaculizadores

 Precios de la mifepristona elevados con fechas de 

caducidad cortas.

 Posiciones personales de técnicos que dificultaron la 

aprobación de la norma.

 2 años para su aprobación.

 Proveedores de salud necesitan evidencia de su 

eficacia.

 Profesionales se niegan a cumplir la norma  y las 

leyes.



Desafíos

• Burocracia para el registro sanitario.
• Compra de medicamentos sea asumida por las 

instancias gubernamentales, municipales de acuerdo 
a competencia.

• Socialización de las normas a nivel nacional.
• Fortalecer las capacidades técnicas. 
• Utilización en servicios de primer nivel.
• Sirva como un instrumento para la implementación de 

la SC 0206/2014.



Gracias…



¡GRACIAS!


