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Radiografia a Ley IVE en la region: la mayoria
de casos se concentran en inviabilidad del feto

SALUD. Interrupciones por la segunda causal equivalen a un 44,5% desde que comenzo la normativa.

CASOS REGIONALES POR CAUSAL DE LA LEY IVE
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La mayoria de las interrup-
ciones se desarrollaron bajo la
segunda causal (Ver gréfico). En
efecto, hubo 134 interrupciones
por esta razon, equivalentes al
44,5% de los casos registrados
desde el 2018 ala fecha.

La segunda razon mas fre-
cuente corresponde a la causa
donde la madre corre riesgo,
con 97 casos consumados. En
tanto, la interrupcion del em-
barazo, al ser producto de una
violacién, contabiliza 70 abor-
tos al 12 de agosto del 2025, fe-
cha de corte del registro del
Deis.

BRINDAR AYUDA

La doctora Beatriz Tupaz, re-
ferente (s) de la Ley IVE del
Hospital Regional, explica
que, en general, las pacientes
llegan con ideas no tan claras
en algunos aspectos de la ley,
y por esto, el equipo se encar-
ga de explicar toda la exten-
sion de la ley. “De esa manera
ya queda completamente al

Departamento de Obstetricia UA

tanto de los derechos y debe-
res que tiene”, comento la
también referente perito se-
xual de la Unidad Clinica Fo-
rense del hospital.

La doctora Tupaz explicd
que en el HRA “tenemos un
equipo conformado por ma-
tranas, psicalogos, trabajadora
social, y dos medicos que se
han capacitado. Todo el equi-
po trabaja continuamente de
manera integrada, y siempre
se ha brindado un manejo
completo de la paciente. Esta-
mos siempre para prestarle
ayuda. Continuamos con el
apoyo emocional que afectaa
las pacientes en cualquiera de
las tres causales. Y en referen-
cla aladltima causal, que es la
mas controversial, el equipo
siempre trabaja muy apegado
ala paciente, y le hacemos un
seguimiento de manera conti-
nua. Asi que las pacientes pue-
den sentirse tranquilas y con-
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EL HOSPITAL REGIONAL CUENTA CON UN EQUIPQ CAPACITADO PARA ATENDER PACIENTES POR LEY IVE.

fiar en la institucion. Nosotros
tenemos un equipo que levaa
brindar ayuda”.

Viviana Barrera, presidenta
regional del Colegio de Matro-
nas, acotd que, pese a que exis-
te la objecion de conciencia por
parte de profesionales de la sa-
lud, en Antofagasta “se tiene
cubierto en general todos los
turnos, para que tengan una
persona que no sea objetor”,
para responder en caso de que
se requiera implementar la nor-
mativa, “Y sino lo tuviese, de
todas formas tiene que haber
en cada turno. Por ley debe es-
tar cubierto”, afirmé.

ANALISIS

Kateryn Lopez, académica del
Departamento de Obstetricia
dela U. de Antofagasta, explicd
que, desde que se promulgé la
Ley IVE, “ha permitido abor-
dar situaciones clinicas com-
plejas con respaldo legal, aun-
que suimplementacion ha en-
frentado barreras estructura-
les, culturales y operativas que
requieren atencién desde la sa-
lud publica”.

Respecto alascifras, Lopez
sostiene que “este comporta-
miento epidemiologico sugie-
re que las causales vinculadas
ariesgovital e inviabilidad fetal

son las mas prevalentes en la
region, mientras que la causal
3, aunque en aumento, presern-
ta menor nimeros de casos, lo
que indica la necesidad de se-
guirtrabajando con la comuni-
dad”.

“Desde una perspectiva
epidemiologica, se identifican
areasde intervencion como: el
anilisis de determinantes so-
ciales y estructurales que inci-
den enla ocurrencia y reporte
de casos, incluyendo factores
de género, migracion, acceso
territorial y nivel educativo; la
capacitacion continua del per-
sonal de salud en sospecha,

LAS TRES CAUSALES

@ causal 1: La mujer se en-
cuentra en riesgo vital, de
modo que se requiere inte-
rrumpir el embarazo para
evitar el peligro de su vida.
No contempla limites de
edad gestacional.

@ Causal 2: El embridn o feto
padece una patologia incom-
patible con la vida extrauteri-
na. Tampoco contempla limi-
te de edad gestacional.

@ causal 3: El embarazo es el
resultado de una violacién.
lainterrupcion podréreali-
zarse siempre que no hayan
transcurrido més de 12 se-
manas de gestacion. Tratan-
dose de unanifia de menos
de 14 afos, la interrupcion
del embarazo podra realizar-
se siempre que no hayan
transcurrido mds de 14 se-
manas de gestacion,

abordaje y derivacion oportu-
nade casosen tadoslos niveles
de atencién”, dice la magister
en Salud Pablica, como tam-
bién, anade, se requieren
“campaiias de informacién co-
munitaria con enfoque de de-
rechos, género e interculturali-
dad, dirigidas a poblacion ge-
neral, migrante y pueblos ori-
ginarios”.

Del mismo modo, Lépez
sostuvo que se requiere incor-
porar indicadores de salud
mental post-IVE en los siste-
mas de evaluacion y segui-
miento, a fin de garantizar un
abordaje integral del bienestar
de las usuarias.

“Laimplementacion efecti-
vade laley cuenta con marcos
normativos claros y con profe-
sionales altamente capacitados
y comprometidos. El contar
con equipos humanos prepa-
rados nosolo mejora la calidad
de atencion, sino que también
garantiza que las mujeres, ado-
lescentes y personas gestantes
accedan a servicios seguros,
dignos y respetuosos. La edu-
cacion en todos losniveles que
permita la sensibilizacion co-
munitaria es clave para avan-
zar hacia un sistema de salud
mas justo, inclusivoy centrado
en las necesidades reales de la
poblacién”, concluyé. o3



