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Material de apoyo para el acompanamiento del aborto
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Este material forma parte de un paquete
de publicaciones disefado para facilitar el
acompanamiento a las personas gestantes
que enfrentan un embarazo no intencionado
(embarazo no planificado y/o no deseado).

El paquete se divide en tres folletos con
informacién relevante sobre la opcion de
interrumpir el embarazo: antes, durante y
después del procedimiento de aborto inducido
con medicamentos.

Recomendamos utilizar los tres folletos y
compartir la informacidn con quien la necesite.

Ademas, al final de cada folleto, encontrara
referencias a recursos digitales gratuitos,
documentos actualizados y herramientas Utiles
que facilitaran el proceso de acompafiamiento al
aborto.

Material de apoyo para el acompafamiento del aborto.

2. Durante un aborto inducido con medicamentos.

lera ed. Ipas Latinoamérica y el Caribe (Ipas LAC) Julio, 2022.

2da ed. Ipas Latinoamérica y el Caribe (Ipas LAC) Septiembre, 2026.

Ipas LAC fomenta la distribucion publica, asi como la reproduccién parcial o total
de este documento, siempre que se cite la fuente. En ningln caso esta obra podra
utilizarse con fines comerciales; su difusidn es gratuita.

Ipas es una organizacién internacional sin fines de lucro que trabaja en cuatro
continentes para ampliar la capacidad de las personas con posibilidad de gestar para
ejercer sus derechos sexuales y reproductivos, especialmente el derecho al aborto.
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Misoprostol

200 mcg

Mifepristona

200 mg

Aborto con medicamentos

Este cuadernillo contiene informacion sobre el aborto y
la autogestion del aborto inducido con medicamentos.
La informacion de este material sera Gtil siacompafias a
alguien que enfrenta un embarazo no intencionado (no
planificado y/o no deseado) o si te encuentras en esta
situacion.

Si deseas consultar informacién valiosa antes de un
procedimiento, te recomendamos consultar el folleto 1:
“Antes de un aborto inducido con medicamentos.”

El aborto con medicamentos es un método que consiste

en el uso de pastillas para provocar contracciones en el
Utero y la expulsion del contenido uterino.
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Los medicamentos utilizados para el aborto son mife-
pristona y misoprostol combinados o misoprostol
solo.

Misoprostol

200 meg

e

Misoprostol
200meg

Mifepristona

200 mg

Ambas opciones son altamente eficaces; sin embargo, la
disponibilidad de los medicamentos puede variar segln
el lugar donde te encuentres, especialmente en el caso
de la mifepristona.

IMPORTANTE: El misoprostol mantiene su eficacia si se almacena en
las condiciones recomendadas: en sobres de burbujas de aluminio,

bien cerradosy en un lugar fresco y seco.

Contraindicaciones

e Antecedente de reaccion alérgica a los medicamentos:
mifepristona o misoprostol.

e Sospecha o confirmacién de embarazo ectdpico (fuera
del utero).
Porfiria hereditaria.
Insuficiencia suprarrenal crénica.
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Por otro lado, las afecciones con las que se deben tomar
precauciones, en caso de optar por el procedimiento
con medicamentos, son:

Trastornos hemorragicos.

Enfermedad cardiaca no controlada.

Anemia grave sin tratamiento.

Asma grave no controlada.

Tratamiento prolongado con corticosteroides.
Dispositivo intrauterino (DIU) colocado.

Si presentas alguna de estas afecciones y deseas
interrumpir el embarazo, es aconsejable consultar con
una o un profesional de la salud que evaluara los riesgos,
beneficios y alternativas al aborto con medicamentos.

También te invitamos a revisar nuestro “Manual de
acompafiamiento al aborto en situaciones espe-
ciales”, donde encontraras informacidén especifica.

La presencia de estas afecciones no impide la interrup-
cion del embarazo; sin embargo, requiere un mayor cri-
terio clinico, asi como habilidad y capacidad para super-
visar el procedimiento.

- e - - 3 - - s g
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El aborto también puede realizarse mediante un
procedimiento sencilloyambulatorio (sin hospitalizarse)
llamado Aspiracion Manual Endouterina (AMEU), esta es
una opcidn sino se cumplen los requisitos para el aborto
con medicamentos. Sin embargo, este procedimiento
requiere mayor criterio clinico, supervision y debe
realizarse en un establecimiento de salud.

Aborto y salud mental

El aborto esta rodeado de mitos, y uno de ellos es que
practicarlo deja secuelas o efectos psicolégicos, como
depresion, suicidio o consumo de sustancias.

= g - - 4 - = gs g
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Incluso se habla de la existencia de un “sindrome
postaborto”.

Esta afirmacion es incorrecta y ha sido refutada por
multiples estudios cientificos.

Un estudio publicado en la revista cientifica Social
Science & Medicine en 2020 reveld que el 95 % de las
participantes afirmaron que abortar habia sido la mejor
decision que habian tomado.

Algunos aspectos que se han encontrado que pueden
afectar la salud mental de las personas gestantes que
deciden interrumpir un embarazo son:

e El estigma y los prejuicios sociales contra el aborto,
que pueden generar malestar emocional.

e Si existe depresion antes de interrumpir el embarazo,
puede relacionarse con sintomas depresivos después
del procedimiento.

- e - - 5 - - s
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En entornos donde el aborto esta fuertemente castigado
y socialmente estigmatizado, es importante contar con
apoyo o acompafamiento, ya sea de profesionales de
la salud mental o de redes de apoyo como amistades,
familiares, parejas u otras personas que acompafian
estos procesos.

Si no tienes ningln problema de salud mental, pero
consideras que necesitas apoyo psicolégico antes,
durante o después del procedimiento, te recomendamos
que lo busques para sentirte segura y acompanada
durante el proceso.

Leer experiencias de otras personas que han decidido
interrumpir su embarazo puede ser (til.

Te recomendamos consultar los testimonios en la plata-

forma FOCOS: https://www.focos.org.mx/focos/

También puedes leer las historias en El diario del abor-

to, en https://www.theabortiondiary.com/, y en el blog
Tuve un aborto, de Mujeres en la Web: https://www.wo-

menonweb.org/en/page/488/i-had-an-abortion.
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Uso de la mifepristona y el misoprostol para un
aborto seguro

Existen dos formas de usar los medi-
camentos para el aborto, se conocen
también como regimenes. Ambas son
opciones seguras y eficaces si se usan
de manera adecuaday en las dosis co-
rrectas, en embarazos menores de 12
semanas completas.

Misoprostol

200 meg

Mifepristona

200 mg

Cuando hablamos de semanas completas, nos referimos
a hasta un dia antes de cumplir las 13 semanas de
gestacion.

El tiempo del embarazo medido en semanas se cuenta
desde el primer dia de la Ultima menstruacion hasta la
fecha actual.

RECUERDA: Las personas pueden autogestionar un aborto con
medicamentos de manera segura y eficaz hasta antes de las 13

semanas (12 semanas y 6 dias), cuando disponen de informacion
veraz y medicamentos de calidad garantizada en las dosis correctas.

La persona gestante puede estar acompainada en todos o
parte de los tres componentes del proceso de autogestion
del aborto:

1. Elegibilidad.

2. Autoadministracion de medicamentos.

3. Verificacion del éxito del procedimiento.

= g - - 7 - — s g



- g g - - g g - - g g -

Régimen 1. Conocido como régimen combinado

Usa la mifepristona mas el misoprostol.

Eficacia de mas del 95% y pueden presentar complicaciones del 1% al 3%.

ﬁ Se necesita ingerir (via oral) 1 tableta de
mifepristona de 200 mg y después de 24 a 48

horas se administra 4 tabletas de misoprostol (que

/ equivalen a 800 mcg.).

SIVAS A USAR EL REGIMEN COMBINADO,

USALO ASi:
Toma con un Administra:
e
4 tabletas de misoprostol
e (es decir 800 mcg), deberas elegir
una sola via de administracion.
24 a 48 Abajo te mostramos cémo.
HORAS
DESPUES

1tableta de Se puede repetir la dosis de
mifepristona de 200 mg misoprostol (4 tabletas) para lograr
un aborto completo.

Siel ©3HoRrAs

DESPUES Debes usar al menos
embarazo 3 dosis de misoprostol
pasa de e % cada 3 horas para

completar el aborto.
9 semanas ©3Horas

Recuerda: Se puede repetir la dosis de misoprostol para lograr un aborto
completo.




Régimen 2. Conocido como régimen de misoprostol solo

Usa solo misoprostol

Tiene una eficacia del 84% al 93% y puede presentar complicaciones del 1% al 4%.

Se necesita administrar 4 tabletas de misoprostol
(que equivalen a 800 mcg.) por via bucal, sublingual

\\ﬁ? o vaginal cada tres horas hasta la expulsién.

- I

SIVAS A USAR EL REGIMEN
DE MISOPROSTOL SOLO:

1. Necesitas 12 tabletas (cada una de 200 microgramos-mcg)
2. Administra 4 tabletas (800 mcg) cada 3 horas, asi:

O

12 DOSIS

22 DOSIS

32DOSIS

o 9o

o OO

SO 3w O gioms o0
DESPUES DESPUES
4 pastillas 4 pastillas 4 pastillas
de 200 mcg de 200 mcg de 200 mcg
(800 mcg) (800 mcg) (800 mcg)
Por ejemplo:
1ra. dosis 2da. dosis 3ra. dosis
9:00 am 12:00 pm 3:00 pm

Recuerda: Se puede administrar dosis adicionales de misoprostol si no han
ocurrido sangrado, célicos ni expulsion del producto del embarazo, y han
pasado, como minimo, 3 horas desde la dosis anterior de misoprostol

- g g -
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Régimen 1. Régimen 2.
Conocido como régimen Conocido como régimen de

combinado misoprostol solo

4

El misoprostol se puede administrar por 3 vias, abajo te conta-
mos como.

Después de las primeras 9 semanas de gestacion, el uso ruti-
nario de por lo menos dos dosis de misoprostol, administra-
das cada 3 horas, consigue mas abortos completos.

™

El régimen combinado de mifepristona y misoprostol es mas
eficaz que el misoprostol usado solo, y se recomienda para el
aborto con medicamentos antes de 13 semanas de gestacion;
en lugares donde no se dispone de mifepristona, se puede uti-
lizar el régimen de misoprostol solo.

-
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Para el procedimiento de aborto inducido con
medicamentos se requiere:

-

N A N

N2

Medicamento para el alivio del dolor, generalmente
ibuprofeno u otro analgésico.

1 tableta de mifepristona de 200 mg.

De 8 a 12 pastillas de misoprostol de 200 microgramos
(mcg.) de acuerdo al tiempo de embarazo.

12 pastillas de misoprostol para tres dosis.

Para embarazos de mas de 9 semanas se requiere una
dosis adicional de misoprostol.

Toallas sanitarias nocturnas o maxi.

Un lugar cémodo para esperar a que el medicamento
haga efecto.

Abundantes liquidos para mantenerse hidratada.

Se recomienda que la persona esté acompafada por
alguien de su confianza, si asi lo decide.

Misoprostol
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El aborto con medicamentos es seguro:

2 3 5 4 6 7 8 9 10 11 12 13

Se pueden usar con absoluta
seguridad, antes de las 13 semanas
‘ (antes de las 12 semanas 6 dias).

1. Se recomienda tomar analgésicos primero. La primera

dosis de analgésico debe tomarse 30 minutos antes del
misoprostol (véase la seccion “Prevencién y manejo
del dolor” mas adelante en esta publicacion).

2. Media hora después de tomar el analgésico, se debe

-

administrar la primera dosis de misoprostol. En ade-
lante mostraremos informacion importante que debes
tener en cuenta respecto al misoprostol.

-> Estadosisdebe serde cuatro comprimidos juntos.

-> Haytres maneras de administrar el medicamento:
por via bucal, sublingual y vaginal. La via vaginal
puede dejarrestos de las pastillas en lavagina, por
lo que no se recomienda en contextos restrictivos.

-> Todas las dosis deben administrarse por la
misma via.

- El misoprostol ablandara el cuello uterino y
provocara contracciones que ayudaran a expulsar
el contenido uterino.



3. La administracion de misoprostol debe repetirse dos
veces mas cada tres horas, por la misma via elegida,
hasta completar las tres dosis.

Elegir una de las dos opciones:

Opcién 1 - Bucal
Coloque 2 pastillas
en cada lado, entre
la encia y la mejilla.

Las tres dosis
deben administrarse
por la misma
via elegida; nunca
mezcle las vias.

N

\s

Opcién 2- Sublingual
Coloque 4 pastillas
debajo de la lengua.

: -

30

minutos

1 @

il

o |

»

Mantenga las 4 pastillas
en el lugar indicado
durante media hora

(sin comer ni beber
nada).

Después de este tiempo,
deben tragar los restos
de las pastillas con un
poco de agua.

Es importante mencionarle
a la persona que a partir
de este momento puede
tener sangrado vaginal.
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4. Se debera repetir la toma del misoprostol 2 veces mas
cada 3 horas por la misma via elegida, hasta haber

administrado 3 dosis:

Las 3 dosis de misoprostol se deberan administrar de la siguiente manera:

Por ejemplo:
sila 1° dosis es a las 9 a.m.

Inicia el sangrado

4 pastillas
de 200 mcg (800 mcg)

+ 30RER

A4

4 debe administrar
la 2° dosis a las 12 p.m.

200 200 200 200 0

4 pastillas
de 200 mcg (800 mcg)

Il

A4

A y debe administrar
la 3% dosis a las 3 p.m.

200 200 200 200 0 o o

4 pastillas
de 200 mcg (800 mcg)

Si después de la 3* dosis no se presenta el sangrado

y el embarazo es menor a 9 semanas es recomendable consultar
con un/una profesional de la salud.

e g g P g - e 14 - e g g O
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Para que el aborto sea efectivo, esimportante administrar

\\A)) todas las dosis por la misma via.

Prevencion y control del dolor
Después de tomar misoprostol, es normal sentir dolor.
Este es similar al de los célicos menstruales, pero mas

intenso y prolongado.
La forma de aliviar el dolor es con analgésicos. Estos son
medicamentos de venta libre disponibles en cualquier

farmacia. El mas comun es el ibuprofeno.

Ibuprofeno (400 mg) 1 o 2 tabletas cada 6 - 8 horas.
No se debe exceder la dosis mdxima de 2400 mg

o (6 tabletas de 400 mg al dia).

(S
=
S
S
~
o
o
e
§
S
~

Los analgésicos deben utilizarse Unicamente durante el

proceso de aborto.



- g - - g g - - g

Algunas recomendaciones complementarias para el
manejo del dolor durante el proceso de aborto —que no
reemplazan los analgésicos— son:

-> Busca un ambiente tranquilo y cdémodo; puedes
escuchar musica relajante o ver una pelicula
reconfortante.

- Ten cerca a una persona de confianza que te brinde
apoyo o acompafamiento durante el proceso.

-> Coloca una bolsa de agua caliente o una bolsa térmica
en la parte baja del abdomen.

-> Mantén una dieta ligera y bebe muchos liquidos (agua,
tés o infusiones).

- Mantente cerca de un bafio y ten a la mano toallas
sanitarias grandes o de uso nocturno.

/1

El dolor suele disminuir a medida que se expulsan el saco
gestacional y el contenido uterino, reduciendo asi la ne-
cesidad de analgésicos.

- - - 16 - s g
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Evolucion del proceso

de aborto con medicamentos

Es importante distinguir entre los efectos esperados
del procedimiento y las sefiales de alarma. Contar
con informacion suficiente permitira identificar una
emergencia y buscar atencion médica inmediata, si fuera
necesario.

El dolor, los célicos y el sangrado vaginal son normales y
previsibles durante todo el proceso.

1. Los cdlicos y el sangrado suelen comenzar entre 30
minutos y 4 horas después de administrar el misopros-
tol. Los analgésicos como el ibuprofeno no aliviaran
completamente el dolor, pero lo haran manejable. Es
probable que el dolor sea mas intenso y el sangrado
mas abundante que en una menstruacion normal.

2. Durante las 24 horas posteriores a la administracion
de misoprostol, se expulsaran coagulos de diferentes
tamafos (normalmente entre 2 y 7 cm), material
y tejidos del contenido uterino, asi como el saco
gestacional, junto con el sangrado.

= - - 17 - s g



Un embarazo mas avanzado causara mas cOlicos vy
sangrado durante el aborto que un embarazo en las
primeras semanas.

Efectos secundarios esperados

Tras tomar misoprostol, pueden presentarse fiebre,
escalofrios, nauseas, dolor abdominal y diarrea, ademas
de calambres y sangrado. Estos sintomas suelen
desaparecer por si solos en menos de 24 horas.

\
(\N
o

o

Sise presentan vomitos o diarrea, se recomienda
tomar 250 ml de solucidon de rehidratacion oral
SUERO ’ . .
=om| (despues de cada episodio.

Si los sintomas son muy fuertes, se recomienda acudir al
centro de salud mas cercano.
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Signosy sintomas

de que el aborto se ha completado

Es posible confirmar que el aborto se ha completado
cuando, tras administrar al menos tres dosis de
misoprostol, el Utero se ha vaciado por completo,
incluyendo sangrado y coagulos. Dependiendo del
tiempo de embarazo, se pueden identificar el saco
gestacional o los restos ovulares. El saco gestacional es
una pequefa bolsa donde se desarrolla el producto, de
aspecto gelatinoso, de color gris, rosa o marron.

Eltamano esperado del saco gestacional se puede estimar

mediante las siguientes comparaciones:

e Serd de menos de un centimetro,
como una semilla de manzana, si el

"
embarazo es de hasta 6 semanas.
V4
., o0 e Serd aproximadamente de 1 o 2
centimetros, como una semilla de
\/ naranja, si el embarazo es de entre
6 7y 8semanas.
e Sera de entre 4 y 5 centimetros,
como una uva pequena, si el
embarazo es de entre 9 y 10
® semanas.
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Si no se pueden identificar los restos ovulares o el
saco gestacional, o simplemente no se desea hacerlo,
existen otras sefales que indican que el aborto ya se ha
completado:

e Tras la expulsion completa, el dolor tipo cdlico y el
sangrado disminuyen notablemente.

e Ademdas del dolor, todos los efectos secundarios
del medicamento (escalofrios, diarrea, fiebre, etc.)
deberian desaparecer.

e Unas horas o dias después del sangrado, los sintomas
del embarazo deberian desaparecer rapidamente.
Estos suelen incluir nauseas, sensibilidad en los
senos, somnolencia, ganas de orinar frecuentemente
y cambios en el gusto y el olfato.

Esnormal tenersangrado o manchado durante varios dias
mas (hasta dos semanas) después del procedimiento.
Sin embargo, la cantidad de sangrado deberia disminuir
progresivamente cada dia.

C ©
[ ] >3
[ ] >3

o
[l 2
[ 2
[ >3]
C @

»‘1)
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Senales de alerta

en un aborto con medicamentos

Las complicaciones que pueden ocurrirdurante un aborto
incluyen las siguientes:

e En casos excepcionales, el aborto con medicamentos
puede fallar debido a inconsistencias en su uso, como
las dosis, la frecuencia o la via de administracion.
Puedeocurrirque el Gtero no se vacie completamenteo
que el embarazo continde. En estos casos, es necesario
corregir las dosis del medicamento, verificar las vias de
administracion y la frecuencia de uso.

S L1

e En algunos casos puede
producirse sangrado excesivo

(hemorragia) o una infeccion.
(Y Y

- e - - 21 - - s g



e En casos raros puede haber un embarazo ectdpico (es
decir, un embarazo fuera del Gtero). En estos casos,
inducir un aborto con medicamentos (mifepristona y
misoprostol) no funciona y sera necesario acudir a un
hospital, ya que pueden presentarse complicaciones
graves.

Como identificar las sefiales de alerta
durante un aborto con medicamentos

Reacciones alérgica:

Cualquier medicamento puede causar
una reaccion alérgica. Los medicamentos
para un aborto seguro pueden causar
manifestaciones cutaneas leves
(sarpullido, manchas o hinchazén en la
cara, los parpados o los labios), o manifestaciones graves
como hinchazén de la lengua o la garganta, con sensacion
de dificultad para respirar.

- e - - 22 - - s g
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En estos casos, se debera suspender la
administracion del farmaco. Si la reac-
cion alérgica es grave, es importante
acudir inmediatamente al servicio de
urgencias del hospital mas cercano.

Sospecha de aborto fallido o aborto incompleto:
Es poco probable, pero posible, que el medicamento falle
porinconsistencias en su uso y el embarazo continue.

Los indicios de que el aborto puede haber fallado

incluyen:

e No hay sangrado o el sangrado es muy escaso, sin
coagulos ni tejido expulsado 24 horas después de la
Gltima dosis de misoprostol.

e Persisten los sintomas y signos de embarazo, como
sensibilidad en los senos, nauseas, cansancio extremo
o ganas frecuentes de orinar.

e Continta el sangrado abundante o el dolor persistente
despuésdedossemanasdehabertomado misoprostol.

- g -

En caso de presentar alguno de estos
sintomas, es necesario acudir a un
centro de salud para su evaluacion.
El personal sanitario determinara si
es necesario prescribir medicamentos
adicionales, solicitar otros estudios o
realizar una aspiracion por vacio.
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Complicaciones hemorragicas o infecciones
Se pueden identificar de la siguiente manera:

06666 e Se considera sangrado abundante si se
empapan dos o mas toallas higiénicas
maxi o nocturnas cada hora, durante

o dos horas consecutivas.

e Fiebre superior a 38 °C durante mas de
4 horas seguidas, o si la fiebre persiste
mas de 24 horas después de tomar la
Gltima dosis de misoprostol.

e Dolor, nduseas, vomitos o diarrea que
contindan 24 horas después de tomar la
Gltima dosis del medicamento.

e Flujo vaginal con mal olor.

e Bajada drastica de la presion arterial
(palidez,  taquicardia, respiracion
acelerada, debilidad o pérdida del
conocimiento).

Estas complicaciones requieren atencion

médica inmediata.




Sospecha de embarazo ectopico
Un embarazo ectdpico ocurre cuando un 6vulo fecunda-
do se implanta fuera del Gtero.

Embarazo ectopico

Implantacion fuera del utero,
que puede ser de tipo:

Ampular Cornual {stmico

,&

Ovérico
Abdomen Fimbrico

Cervical

Si el embarazo ectdpico no se identificd previamente y se
se tomo6 mifepristona y se administré misoprostol para
interrumpirlo, es importante recordar que los medica-
mentos no lograran expulsar el embrion y el embarazo
continuara fuera del tero, con alto riesgo para la persona
gestante.

Tras la administracion de misoprostol, se puede
sospechar un embarazo ectépico cuando se presentan
los siguientes sintomas:

e No hay sangrado o el sangrado es muy
0O leve u oscuro, sin expulsion de coagulos
o tejido del embarazo, y los sintomas del

embarazo persisten.

- s g - - 25 - - s g



Dolor intenso o punzante sobre todo en uno de los
lados del abdomen o vientre bajo.

Dolor que se irradia hacia un lado del abdomen, al
hombro o al brazo.

Bajada severa de la presion arterial, acompafiada de
palidez, taquicardia, respiracion acelerada, debilidad,
pérdida del conocimiento o desmayo.

El embarazo ectopico requiere atencion
médica inmediata en un centro de salud u
hospital, ya que se considera una urgencia
médica.




Qué hacer ante las sefiales

de alarma en un aborto con medicamentos

Si se presentan sefiales de alarma, se pueden tomar las
siguientes acciones segln la gravedad de los sintomas:

1. Acudira una cita presencial en el centro de
salud mas cercano.

2. Acudir al hospital por el servicio de ur-
gencias/emergencia para recibir atencion
urgente.

3. Llamar al teléfono de emergencias local.

Es importante no automedicarse, no realizar estudios
porcuenta propiay no acudira lugares con personal no
capacitado.

fif Encasode emergencia, contactaaunaoun

profesional de la salud.
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Herramientas de apoyo para el
acompainamiento del aborto con
medicamentos

Aqui  encontrards recursos para ampliar tus
conocimientos sobre la autogestion del aborto con
medicamentos, herramientas que puedes utilizar durante
el apoyo o acompafiamiento y algunos materiales que
te recomendamos compartir con las personas gestantes
que acompanas.

Sitios web y materiales que puedes consultar y tener
como referencia:

Plataformas digitales

Sitio web de Apoyo a la autogestion
del aborto seguro, Ipas LAC
https://abortoseguroencasa.ipasmexico.org/

Mapa interactivo Aborto en mi pais, Ipas LAC
https://abortoenmipais.ipaslac.org/

Plataforma No sé si abortar o no,
Ipas LAC y Sarape Group
https://nosesiabortarono.org/
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Chatbot Preguntas de aborto con Sofia,
Ipas LAC
https://preguntasdeaborto.ipasmexico.org/

Chatbot Te Acompaiio, Ipas LAC
https://saludreproductivaparamigrantes.

ipasmexico.org/

App Aborto seguro, Hesperian
https://hesperian.org/app-aborto-seguro/

Plataforma Aborto ACA
https://www.abortoaca.net/

Aborto en situaciones especiales, Ipas LAC
https://ipaslac.org/recurso/aborto-en-
situaciones-especiales-manual-para-

acompanantes/



https://saludreproductivaparamigrantes.ipasmexico.org/
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Directrices sobre la atencion del aborto, OMS
https://ipaslac.org/recurso/directrices-atencion-

aborto-oms/

Aborto seguro con medicamentos. Manejo de
efectos secundarios, Ipas LAC
https://ipaslac.org/recurso/aborto-seguro-con-

medicamentos/

Autouso de medicamentos para el aborto,
Ipas LAC
https://ipaslac.org/recurso/autouso-de-
medicamentos-para-el-aborto/

Abortar en condiciones seguras no provoca
dafnos a la salud mental, Ipas LAC
https://ipaslac.org/abortar-en-condiciones-
seguras-no-provoca-danos-a-la-salud-mental/

Aborto seguro con medicamentos, Ipas LAC
https://ipaslac.org/aborto-seguro-con-

medicamentos/



https://ipaslac.org/recurso/aborto-seguro-con-medicamentos/ 
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Otros recursos

Video Aborto seguro con misoprostol, cémo

usar estas pastillas para un aborto exitoso,
Ipas LAC

https://www.youtube.com/watch?v=BF3C_CUGG-s
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Este es un documento de creacion colectiva. Ipas LAC fomenta la
distribucion publica, asi como la reproduccion parcial o total, siempre
que se cite la fuente. En ninglin caso se podra utilizar esta obra con
fines comerciales; su difusion es gratuita.

La informacién proporcionada en este material tiene fines informati-
vos y se basa en la evidencia clinica mas reciente disponible.



