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Contexto y antecedentes

Inicia la oferta de

Despenalizacion del aborto ¢ g
Mifepristona

en Colombia

2006

2010

Servicio de aborto
. Causal salud \— disponible en todas las Aprobacion del INVIMA
clinicas de Profamilia
* Inviabilidad Fetal Politica institucional PPAEND
. . Programa integral para Mayo 2017
* Violencia sexual. ofrecer a la mujer la

posibilidad de acceder al
aborto de manera informada,
segura y confiable.

Lineamiento de
acompainamiento sensible en el
servicio de aborto Noviembre
2017




Objetivo y metodologia

eneral:

Caracterizar las mujeres que acceden a procedimientos de
aborto con Mifepristona durante el primer ano de
implementacion de esta técnica en Colombia, para identificar
oportunidades y desafios en |la garantia al acceso.

Especificos:
i) Establecer el perfil sociodemografico de las mujeres usuarias
del medicamento.

ii) Identificar el impacto de la introduccion de la Mifepristo@
en el acceso alorocedimiento




Metodologia

Estudio descriptivo, analitico y transversal

a partir de los registros de las Historias

Clinicas de las mujeres que accedieron al
servicio de aborto en Profamilia, en 26

clinicas de Colombia durante el periodo
comprendido entre agosto de 2017 y @

_ agostode 2018.




Resultados: Procedimientos segun
tacni

M Farmacologico (8523)

“ AMEU (6495)

Tasa de falla del Aborto Farmacolégico con Mifepristona

4,4 @




Tendencia de uso de la Mifepristona
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Procedimientos segun causal

Causal Farmacoldgico AMEU

Salud 8.485 6.410
Inviabilidad fetal 28
Violencia sexual 38 57

Total 8.523 6.495




Vulneraciones identificadas

™ Farmacoladgico

AMEU

Violencia sexual Violencia fisica

Solo 86 mujeres en procedimiento farmacoldgico, solicitaron

anovo psicologeico



” Subsidios

Farmacologico 23,5%

AMEU 26,5%




Caracteristicas sociodemograficas
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Caracteristicas sociodemograficas

PERTENENCIA ETNICA
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Caracteristicas sociodemograficas

ESTRATO SOCIO ECONOMICO
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Perfil de las mujeres usuarias de Mifepristona

ESTADO CONYUGAL

Divorcidada/viuda

En promedio,

Las usuarias de Mifepristona son mujeres
solteras entre 20 y 24 anos, que han cursado
educacion secundaria, habitan en la zona
urbana, no pertenecen a un grupo étnico,
estan afiliadas en la modalidad contributiva
del Sistema General de Seguridad Social y
pertenecen la clase media (estratos
socioeconomico 2 y 3).

No se encontraron diferencias significativas
con las caracteristicas de las usuarias de otras

técnicas. @



Mifanr

Fecundidad entre las usuarias de

Edad a la primera relacion sexual

NR I 3,4

20 + . 8,6
10-14 . 8,6

Numero de hija(o)s nacidas(o)s

viva(o)s
NR 0,04
3+ 4,7
2 12,6
1 27,6
Ninguno 55,0




Seguimiento a las usuarias de Mifepristona

ASISTENCIA A CONTROL

eaeseses

Asistieron a control (57,7%)




Método en uso al momento del embarazo

NR
Anillo/6vulos
Esterilizacion
Implantes
Otro

DIU

Pildoras
Inyecciones
Condones

Ninguno

11,0

10,2

10,4

10,5

10,6

11,2

B 8.9
B 9,1
B 12,1
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Uso de métodos anticonceptivos post

Anillo | 0,1
Otro | (0,2
NR | 0,4

Condones [| 1,8
piv [ 4,7
Esterilizacion [JJi] 5.9
pildoras [ 13,4
implantes [ 24,0

Inyecciones

ot @




Inicio de uso de método en el control

Ot 0,1

Anillo | 0,5

Condones I 0,7
Esterilizacion . 4.1
Pildoras - 10,4

Implantes - 15,2
Inyecciones _ 17,7

DIU

01 @




Necesidad no cubierta de atencién post
—aborto

El 48% de las mujeres que

acudieron al servicio tiene

necesidad no cubierta de
atencion

&




Recomendaciones

Oportunidades

© @ &

Continuar
ampliando el
acceso al
medicamento sin
barreras
administrativas;
en particular
aquellas con
menores
oportunidades.

La seguridad,
efectividad y
oportunidad son
los principales
determinantes en
la eleccion de las
mujeres

Desafios
Incluir la Abordar las Fortalecer la

Mifepristona
explicitamente
en el Plan de
Beneficios

necesidades no
cubiertas de
atencion post
aborto

Ampliar el uso de
la Mifepristona
hasta la semana
14

prestacion de

servicios para

llegar al 42% de las
mujeres que no
regresan al control
para:

* asegurar a un
método
anticonceptivo

* enriquecer la
base del
activismo social







