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Webinario: Insumos para el aborto seguro en América Latina

La Salud Reproductiva es Vital de Clacai y Forolac
Jueves 5 de septiembre de 2024

Resumen Ejecutivo

La region esta viviendo una transformacion en torno al derecho al aborto, donde la
accesibilidad y calidad de Ia atencion se han vuelto temas centrales. Es fundamental que todos los
paises incorporen los mejores estandares clinicos para la atenciéon del aborto y posaborto, incluso en
aquellos con prohibiciones totales.

Por ello, en el marco de la iniciativa LaSaludReproductivaEsVital de Clacai, se desarroll6
un espacio de conversacion virtual sobre el estado de situacion del acceso a medicacion e insumos
para la provision del aborto seguro en la region, identificado aspectos clave a considerar dentro de
la cadena de aseguramiento, las oportunidades y desafios que se enfrentan tanto los estados como
actores interesados.

Susana Chavez, secretaria ejecutiva de Clacai, Sonia Ariza Navarrete, coordinadora de la
iniciativa La Salud Reproductiva es Vital de Clacai junto con Milka Dineyv, integrante de ForoLac,
co-organizaron este espacio con el apoyo de todo el grupo técnico de Clacai y ForolLac.

El encuentro conté con la participacion de tres personas expertas en nuestra region:

Silvina Ramos, investigadores de CEDES, comparti6 ocho reflexiones sobre el aseguramiento
de insumos, producto de su experiencia en la gestién de politicas y en su activismo en el campo de
la salud sexual y reproductiva.

¢ los insumos han tenido una débil presencia en la agenda del activismo en salud sexual y
reproductiva, ya que histéricamente se consideraban un tema mas relevante para
gestores/as de politicas pablicas, que no fueron muy extendidas en la region hasta comienzos
del siglo XXI. No obstante, explic6 que en los Gltimos afos, gracias a iniciativas como las de
ForoLac, UNFPA y algunos otros actores, y a los cambios legales que ampliaron las
oportunidades para el aborto seguro, el tema de los insumos comenzé a ganar visibilidad.

e la gestion de los insumos es particularmente compleja debido a la variedad de actores y
procesos involucrados, como los organismos reguladores, laboratorios nacionales y
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extranjeros, agencias de Naciones Unidas, aduanas, y las normativas que determinan qué
profesionales pueden prescribir ciertos medicamentos.

Esta red de actores y normativas, afirmd, hace que el manejo de insumos sea opaco y complejo.

¢ el presupuesto destinado a los insumos de salud sexual y reproductiva. Explicé que la
negociacion de recursos financieros se ve afectada por la alta competencia dentro de los
sistemas de salud, lo que desfavorece la financiacion de estos insumos. Ademas, menciond
que, por ejemplo, en Argentina las asignaciones presupuestarias han sido inestables, lo que
compromete la sostenibilidad de las politicas en esta area.

¢ los episodios de desabastecimiento en los servicios de salud, atribuyendo esta situaciéon a
debilidades en la logistica de distribucion, la alta rotacién del personal de farmacia y la falta
de sistemas de informacién adecuados. Aunque se distribuyen grandes cantidades de
insumos, no siempre llegan en tiempo y forma a los lugares donde las personas los necesitan.

e crecimiento en el uso de métodos anticonceptivos modermos en América Latina, un
fendmeno que, segiin ella, se debe en gran parte a los gastos de bolsillo de los usuarios. Si
bien hay esfuerzos para proveer estos insumos de manera gratuita en los sistemas publicos,
destaco que, si los insumos para el aborto siguen el mismo patrén de financiacién privada,
el sistema se volvera insostenible y regresivo.

e las restricciones del mercado, sefialando que en América Latina el uso de genéricos en salud
sexual y reproductiva es bajo, lo que genera problemas con las politicas de precios. También
menciond la "cautividad de marca" y las barreras a la competencia de proveedores, que
dificultan el acceso a insumos y generan variabilidad en los precios, tanto dentro de los paises
como a nivel regional.

e existencia de recursos disponibles en la region que pueden ayudar a mejorar la eficiencia
en la compra de insumos. Finaliz6 preguntando si las canastas de insumos y las compras
que los gobiernos financian realmente responden a las necesidades y aspiraciones de la
poblacion, y a la necesidad de que los estados cuenten o utilicen las herramientas disponibles
para producir y analizar evidencia sobre las necesidades en materia de insumos y las formas
mas eficientes de cubrirlas.

e objetivos estratégicos para la region, incluyendo aumentar el perfil del tema, capacitar a
los gestores en aseguramiento de insumos, sistematizar e intercambiar informacion,
identificar buenas practicas y promover el didlogo entre todos los actores involucrados.
También subray6 la importancia de alinear las canastas de insumos con las preferencias de
la poblacion, para asegurar que se ajusten a sus necesidades y expectativas.
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Milka Dinev de Forolac, quien presentd el diagnostico de las necesidades de insumos en Salud
Sexual y Reproductiva en nuestra region, a partir de algunos resultados del informe LEAP 2024 que
evallia el acceso a insumos de alta calidad para el aborto. El informe abarca diversos aspectos de la
SSR, incluyendo anticonceptivos, aborto seguro, salud menstrual y salud materna.

Segln el informe LEAP, en 2023 se registraron 5.43 millones de servicios de aborto y postaborto
en nuestra region. De estos, el 80% correspondi6 a servicios de aborto seguro y el 20% de posaborto.
Destacod que el acceso a estos servicios varia significativamente segin los ingresos de cada pais. A
nivel global, en 2023 se registraron 65.8 millones de abortos en el mundo, con una mayor
accesibilidad en los de ingresos medios y altos. También coment6 que la mayoria de las mujeres que
requirieron un aborto inducido en 2023 tenian entre 34 y 35 anos, desmintiendo el mito de que el
aborto es mas comin entre mujeres jovenes.

En cuanto a los métodos utilizados, explicé que el 35% de las interrupciones del embarazo en
la region se realizan mediante aspiracion manual endouterina, un método seguro y ambulatorio. A
su vez, el 41% de los casos se resuelven con misoprostol solo, el medicamento mas difundido,
especialmente desde su introduccién en Brasil en las décadas de 1970 y 1980. Y solo el 12% de las
interrupciones utilizan la combinacion de mifepristona y misoprostol, que es método recomendado
como "estandar de oro" por la OMS. El informé indic6 que el 11% de los abortos en la region son
inseguros. Los paises con ingresos bajos siguen siendo los que mas dificultades enfrentan para
acceder a insumos de calidad, lo que se refleja en que el 26% de los abortos en estos paises son
inseguros, en contraste con el 4% en los paises de ingreso medio-alto.

Sobre los precios subray6 que hay una gran disparidad en los costos comparados con otras regiones
del mundo: una pildora de misoprostol en América Latina puede ser nueve veces mas cara que en
Asia, y en algunos casos, puede costar hasta 15 veces mas entre paises vecinos. También sefnal6 que
la mifepristona es extremadamente cara en la regién, con precios que varian entre 2 y 40 doélares
por pildora. Afiadi6 que el costo total de los insumos para el aborto y el posaborto en América Latina
se calcula en 120 millones de doélares, siendo los medicamentos, principalmente misoprostol, el 99%
de ese gasto.

Finalmente, enfatizd que, sin insumos de calidad, no es posible garantizar el acceso a un aborto
seguro y animo a quienes estén interesados en el tema a revisar el informe LEAP para profundizar
en los calculos y las brechas existentes en la region.

Patricio Sanhueza, Director Médico de DKT, sostuvo que, tras su larga experiencia en la Secretaria
de Salud de la Ciudad de México, donde enfrent6 importantes desafios para registrar la
mifepristona, comprendié la dificultad de posicionar la interrupcion del embarazo como una
prioridad entre los tomadores de decisiones. Desde 2019, tras dejar el sector piblico, comenzé a
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trabajar como consultor y director médico en DKT, una organizacion internacional con sede en
Washington, dedicada a ofrecer servicios de aborto seguro y a la distribuciéon de anticonceptivos en
diversas regiones del mundo, incluyendo América Latina. Explicé6 que DKT no es un laboratorio, sino

una organizacion de marketing social que reinvierte el 98% de sus ganancias en programas sociales
y capacitaciones.

Explic6 que uno de los logros recientes de DKT ha sido registrar el misoprostol y la mifepristona en
varios paises de la region, como Guatemala y Nicaragua, y destacé como la colaboracién con actores
clave en esos paises les permitio registrar la mifepristona, a pesar de las dificultades. También
menciond los avances en la Reptblica Dominicana y El Salvador, donde la organizacién ha trabajado
en la capacitacion de médicos y colectivos. En México, lograron un cambio importante en la
regulacion de la mifepristona, lo que permitira un acceso mas amplio a este medicamento. Sanhueza
resalté que la mifepristona y el misoprostol son fundamentales para la prestacion de servicios de
aborto seguro y que la mision de DKT es garantizar que lleguen a las manos de las mujeres.

Finalmente, sefial6 que la colaboracién con actores locales y la capacitacion son esenciales para
mejorar el acceso a estos medicamentos en América Latina. Aunque reconocié que ain existen
desafios en algunos paises, como Venezuela, Panama y Costa Rica, expresé su optimismo sobre los
avances logrados y la posibilidad de seguir expandiendo el acceso a la mifepristona y el misoprostol
en la region.

En el espacio de intercambio surgieron ideas muy interesantes para el debate sobre el
aseguramiento de insumos en nuestra region:

e Importancia de los términos de las aprobaciones y registros de los insumos en el nivel
nacional para asegurar la accesibilidad. Se puso sobre la mesa el caso del aborto
autogestionado que es una herramienta fundamental para asegurar la accesibilidad y
aceptabilidad del aborto. Sin embargo, en muchos paises las aprobaciones realizadas solo
para uso intrahospitalario o las restricciones a la venta en farmacia hacen que el mercado
negro tome protagonismo y ponga en riesgo la seguridad de la practica.

e Urgencia de promover los modelos de ampliacion de equipos y tareas compartidas. El
aseguramiento de insumos no termina con la compra de la medicacién o los insumos para la
realizacion de las practicas, sino con su uso efectivo por las personas que los requieren.

Por ello, es necesario que los estados implementen estrategias que permitan que la mayor
cantidad de profesionales y personal sanitario se involucre en la provision de calidad de
servicios de aborto seguro. El caso de las obstétricas/matronas/obstetrices, fue puesto de
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relieve, ya que en muchos paises la falta de habilitacion profesional y/o de capacitacion les
impide aprovechar el potencial que tienen para mejorar el acceso a estos servicios.

e Necesidad de aprovechamiento de los diferentes usos posibles de los insumos para
mejorar la eficiencia del gasto. Aprovechando la reciente aprobaciéon del misoprostol para
usos obstétricos diferentes al aborto inducido en El Salvador, en donde esta practica se
encuentra completamente prohibida, se record6 que los insumos pueden servir para un rango
amplio de practicas y contribuir a la salud sexual y reproductiva de multiples formas. El caso
también del Dispositivo Intrauterino, que puede usar también como anticoncepcion de
emergencia en aquellos paises donde el acceso a otros metidos esta restringido, por ejemplo.

Esta fue la primera conversaciéon del Clacai sobre este importante aspecto de la garantia del
acceso al aborto seguro, y sin duda continuara.
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Ver en B3 YouTube
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