—

n su cuarto mes de embarazo, Jazmina, una joven

de 18 anos de edad, busco atencidn urgente en un
hospital publico de Managua. A pesar de que presen-
taba fiebre, sangrado y dolor intenso, sus médicos no
podian confirmar un aborto espontaneo. Intervenir
sin confirmarlo, aunque fuera para salvar la vida de
Jazmina, podria significar afos de prision. Treinta y seis
horas después, tras dos traslados hospitalarios, la eco-
grafia revel6 una placenta desprendida. Pero el utero
de Jazmina ya se habia llenado de sangre, y ella entro
en un shock séptico mortal. Varios dias después de su
entierro, su angustiado esposo reflexionaba respecto a
la tragedia, diciendo: “Ahora perdi no sélo a nuestro
bebé, sino que a toda mi familia”. (Aizenman 2006).
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En Centroamérica, las complicaciones del aborto inseguro son
una de las causas principales de mortalidad materna (Sedgh, et
al. 2007). Las mujeres pobres, rurales e indigenas, asi como otras
mujeres marginadas, corren un riesgo particularmente elevado
de recurrir a abortos inseguros.

En Nicaragua, en el afio 2006, la Asamblea Nacional voté por
penalizar el aborto bajo toda circunstancia; anteriormente, la
legislacion nicaragiiense permitia una excepcion para el aborto
terapéutico, es decir, la interrupcién del embarazo para salvar
la vida de la mujer o conservar su salud. Desde entonces, han
fracasado dos intentos para despenalizar el aborto terapéutico
en Nicaragua mediante iniciativas judiciales y legislativas. En El
Salvador también se eliminaron todas las causales juridicas para
el aborto inducido, en 1998.

Guatemala = Honduras Panama

Nicaragua

Poblacién nacional 4,500,000 6,900,000 | 13,400,000 7,100,000 5,600,000 3,300,000
Tasa de fertilidad total de mujeres entre las 1.9 2.9 4.4 33 3.2 3.2
edades de 15y 49 afios

Razén de mortalidad materna 30 170 290 280 170 130
(por cada 100,000 nacidos vivos)

Porcentaje de mujeres casadas entre 72* 61 34 56 66 | No disponible
las edades de 15y 49 afios que utilizan

anticonceptivos modernos

Ipas Protegiendo /a salud de las mujeres

*datos antes del afio 2001.
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En los otros cuatro paises centroamericanos donde trabaja Ipas
—Costa Rica, Guatemala, Honduras y Panamé— existen leyes
restrictivas, que permiten el aborto inducido bajo circunstan-
cias limitadas. Pocas mujeres en Centroamérica pueden obtener
atencion segura del aborto, especialmente si carecen de los me-
dios para pagar por los servicios del sector privado. A pesar de
estas leyes punitivas, se calcula que en Centroamérica ocurren
aproximadamente 900,000 abortos al afio, la mayoria de estos
en condiciones de riesgo (Sedgh, et al. 2007).

Desde fines de la década de los ochenta, Ipas Centroamérica,
con sede en Managua, Nicaragua, ha trabajado para proteger la
salud y los derechos de las mujeres, centrandose en garantizar el
acceso a servicios de alta calidad de atencién postaborto (APA)
en toda la regién de Centroamérica.

Logros mas importantes

+ Ipas Centroamérica encabezd una amplia coalicién con la
finalidad de despenalizar el aborto terapéutico en Nicaragua
y mantener al aborto terapéutico en el debate publico;

+ Ipas Centroamérica proporciond asistencia técnica y asesoria
sobre salud y derechos sexuales y reproductivos a institucio-
nes gubernamentales, universidades, movimientos de mujeres,
medios de comunicacién y organizaciones internacionales;

+ Ipas Centroamérica disenié y desarroll6 un programa exitoso
de capacitacién y motivacion para activistas jovenes que
promueven los derechos sexuales y reproductivos.

+ Ipas Centroamérica trabajé en la incorporacién de los dere-
chos humanos, sexuales y reproductivos en los curriculos de
las facultades de ciencias médicas de la Universidad Nacional
Auténoma de Nicaragua y de la Universidad de El Salvador;

+ Ipas Centroamérica trabajé con Ministerios y Secretarias de
Salud a nivel regional, para lograr la implementacién de un
modelo integral y de alta calidad de atencién post aborto (APA)
centrado en la mujer, el cual incluye un sistema de informacion
(InfoAPA) para la toma de decisiones gerenciales de manera
oportuna. Este modelo se encuentra implementado en diferen-
tes hospitales de segundo y tercer nivel en Centroamérica.

+ Ipas Centroamérica desarroll6 y difundié publicaciones ba-
sadas en investigaciones con el fin de promover los derechos
reproductivos y sexuales, mejorar el acceso a la anticoncep-
cién de emergencia y disminuir la mortalidad materna.
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Lo que esto significa para las mujeres

A pesar del contexto restrictivo de la regién, Ipas Centroaméri-
ca continuard trabajando para ampliar la disponibilidad de los
servicios seguros y eficaces de salud sexual y reproductiva para
las mujeres que los necesitan, posicionando el aborto como un
asunto de Derechos Humanos y demostrando cémo las leyes
restrictivas relacionadas con aborto violan los tratados interna-
cionales que los paises han suscrito. Al incorporar el punto de
vista de Derechos Humanos en los curriculos universitarios, Ipas
Centroamérica y sus aliados clave esperan incidir en la forma-
ci6én de una nueva generacién de prestadores de servicios de
salud respetuosos, garantes y promotores del derecho de las per-
sonas a servicios de salud sexual y reproductiva de alta calidad.
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